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PROLÉGOMÈNES 


Rassembler  toutes  les  doctrines  et  tous  les  systèmes  patholo- 
giques importés  dans  la  science  depuis  son  établissement  jusqu'à 
nos  jours,  les  apprécier  au  point  de  vue  de  l'expérience;  étudier 
sérieusement  la  révolution  médicale  qui  vient  de  s'effectuer  pour 
en  préciser  les  avantages  et  les  inconvénients  ;  tel  était  l'immense 
travail  dont  la  nécessité  préoccupait  les  bons  esprits ,  lorsque  la 
savante  Société  de  médçcine  de  Caen  proposa ,  comme  sujet  de 
prix  pour  1844,  la  question  suivante  : 

«  Faire  succinctement  l'histoire  de  la  dernière  révolution  opérée 
dans  l'enseignement  et  la  pratique  de  la  médecine ,  ou  de  ce  qu'on 
a  désigné  sous  la  dénomination  de  médecine  physiologique ,  en 
la  considérant  dans  ses  diverses  phases  depuis  son  origine  jusqu'à 
ce  jour. 

«  Indiquer  d'une  manière  impartiale  ses  avantages  et  ses  désa- 
vantages; fixer  surtout  avec  précision  ce  qui  en  restera  de  vraiment 
utile  pour  la  science  et  pour  l'art.  » 

Nous  n'eijmes  aucune  connaissance  de  ce  premier  programme. 
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L'uu  des  mémoires  envoyés  oblinl  seulement  une  médaille  d'encou- 
ragement. La  commission  ,  dans  son  rapport,  eut  la  bienveillance 
de  préciser  à  l'auteur  les  modifications  qu'il  devait  faire  subir  à 
son  œuvre  pour  mériter  le  prix,  et  la  question  fut  remise  aii 
concours  !... 

Le  second  programme  nous  étant  parvenu  au  milieu  de  ces 
conditions  si  essentiellement  désavantageuses  pour  les  nouveaux 
concurrents ,  nous  y  trouvâmes  cependant  le  motif  et  l'occasion 
d'entreprendre  un  travail  dont  nous  avions  depuis  longtemps  la 
pensée. 

La  solution  de  ce  grand  et  difficile  problème  est  d'autant  plus 
importante,  qu'elle  doit  fournir  les  bases  fondamentales  de  la 
science  et  de  l'art  ;  qu'elle  doit  avant  tout  oiïrir  des  résultats  essen- 
tiellement pratiques. 

En  abotdant  une  étude  semblable ,  il  ne  s'agit  pas  en  effet  de  se 
renfermer  dans  le  cercle  étroit  et  stérile  d'un  système  absolu ,  mais 
de  suivre  le  progrès  dans  la  vaste  carrière  qui  s'est  ouverte  à  l'ému- 
lation des  hommes  d'expérience  et  d'avenir  ;  il  ne  sutfil  pas 
d'apprécier  les  principes  et  les  conséqyences  d'une  doctrine ,  il 
faut  embrasser  les  idées  cl  les  théories  d'une  époque  entière  ;  il 
faut  porter  un  jugement  solide,  précis,  iu^parlial ,  non  sur  la  valeur, 
l'utilité,  le  succès  d'un  livre,  mais  sur  le  caractère,  rim|)ortance 
actuelle  et  les  induences  futures  d'une  immense  révolution. 

Pour  saisir  et  coordoniier  avec  avantage  les  parties  de  cet  imposant 
f-nscmblo,  pour  tenter  la  solution  d'un  aussi  diflicilc  problème,  où 
les  considérations  pratiques  ont  bien  une  autre  valeur  que  celles  de 
la  Ihéurie,  il  faut  avoir,  pendant  longtemps,  exercé  la  médecine 
sur  le  grand  théâtre  où  ces  idées  ont  pris  naissance  et  parcouru  les 
prmciitalcs  phases  de  leur  dévcloppeuicnt;  il  faut  avoir  vécu  dans- 
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l'intimité  des  acteurs  essentiels  de  celte  révolution  profonde,  les 
avoir  assistés  dans  leurs  travaux  d'expérimentation  si  souvent  en 
désaccord  avec  leurs  préceptes  systématiques. 

Attaché  au  service  des  grands  hôpitaux  de  Paris,  nous  avons 
suivi  tous  les  progrès  de  cette  révolution  médicale ,  nous  avons 
concouru  par  des  enseignements  et  par  des  écrits  à  la  propagation 
des  vérités  qu'elle  apportait ,  à  la  répulsion  des  erreurs  quelle 
introduisait  dans  le  domaine  de  la  science.  Ayant  connu  particu- 
lièrement les  hommes  les  plus  distingués ,  les  plus  marquants , 
engagés  dans  cette  lutte  avec  des  convictions  opposées,  nous  avons 
pu  les  étudier  non  seulement  dans  leurs  cours  publics  mais  encore 
dans  leur  pratique  particulière  et  dans  ces  entretiens  intimes  où 
chacun  abandonne  le  masque  de  la  représentation  pour  se  montrer 
ce  qu'il  est  réellement  par  son  caractère  et  par  ses  opinions. 

Tels  sont  les  principaux  avantages  qui  nous  font  entrer  dans  cette 
carrière  utile,  mais  dont  il  est  aisé  de  reconnaître  les  difficultés; 
nous  y  porterons  dès  lors  plutôt  les  fruits  de  l'observation  que  ceux 
de  l'étude,  et  les  vérités  que  nous  chercherons  à  démontrer  offri- 
ront ainsi  des  résultats  injmédiatsde  l'expérience. 

Pour  mieux  faire  connaître ,  pour  juger  plus  sérieusement  la 
révolution  médicale  qui  vient  de  s'opérer,  la  doctrine  dont  elle  a 
produit  l'établissement,  nous  remonterons  à  l'origine  des  faits; 
nous  chercherons  à  présenter  clairement  la  fdiation  des  idées  qui , 
par  degrés,  et  souvent  au  milieu  des  plus  étranges  contradictions, 
a  conduit  aux  principes  vrais  mais  incomplets  sur  lesquels  on  a 
prétendu  fonder  celle  même  doctrine. 

Une  marche  aussi  large  nous  est  impérieusement  commandée  par 
la  haute  portée  du  sujet,  par  l'exemple  que  donnent  les  principaux 
réformateurs  dont  nous  aurons  spécialement  à  nous  occuper,  qup 
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nous  devrons  nécessairemenl  suivre  dans  l:i  loutc  (|u'ils  ont  par- 
courue pour  les  apprécier,  pour  les  juger  avec  imparlialilé  dans 
leurs  dogmes  généraux  el  dans  leurs  applications  particulières. 

Lorsque  nous  arriverons  à  l'exposition  des  doctrines  médicales , 
nous  citerons  textuellement  les  auteurs  pour  conserver  toute  la 
vérité  des  expressions  et  prévenir  toute  équivoque  dans  les  idées  : 
Enfin,  pour  donner  à  cet  examen  le  caractère  sérieux  qu'il  doit 
offrir,  nous  invoquerons  le  témoignage  des  plus  savants  écrivains 
à  l'appui  de  nos  opinions  et  de  nos  jugements. 

Écrit  à  ce  point  de  vue  ,  notre  livre  dépassera  de  beaucoup  les 
exigences  du  i»ro!.'raniino  de  la  Société  de  médecine  de  Caen  : 
c'est  une  justice  que  l'honorable  rapporteur  de  la  commission , 
M.  le  docteur  Lafosse ,  a  bien  voulu  nous  rendre  avec  l'équité  cpii 
le  caractérise. 

Nous  terminerons  par  l'exposé  des  jtoints  de  ce  rapport  qui  con- 
cernent plus  spécialement  notre  œuvre,  qui  deviennent  sa  plus 
belle  récompense,  el  présenteront  sa  plus  solide  garantie. 

«  I-e  mémoire .  coté  n°  1  ,  porte  pour  épigraphe  cette  pensée 
de  Pascal  dont  nous  ferons  remarquer,  l'heureuse  application  au 
sujet,  comme  échantillon  de  l'esprit  de  criliqne  qui  y  règne:  «  11 
y  en  a  plusieurs  (pii  errent  d'autant  jiliis  dangereusement  qu'ils 
prennent  une  vérité  pour  principe  de  leur  erreur.  Leur  faute  n'est 
pas  de  suivre  une  fausseté,  mais  de  suivre  une  vérité  à  l'exclusion 
•l'une  autre.  »  Pascal,  l'nisées.  art.  xvii  ,  pnis.  \iii. 

Dans  cette  |irofonde  pensée  d'un  inimorlel  génie  se  trouve  en 
effet  le  rompciidium  des  .systèmes  exclusifs  en  général,  el  du  plus 
grand  nombre  des  théories  médicales  en  particulier.  Ce  rapproche- 
ment naturel,  qui  vienl  s'offrir  ii  l'esprit,  nous  avertit  en  même 
temps  (pie  >i  nous  ne  devons  pas  admellre  légèrement  ces  théories. 
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surtout  lorsqu'il  s'agit  de  les  appliquer  k  la  pratique ,  nous  no 
(levons  pas  les  répudier  sans  examen.  M.  le  rapporteur  a  donc 
parfaitement  saisi  tout  ce  que  nous  trouvions  de  significatif  dans 
celte  épigraphe  de  notre  œuvre. 

«  Ce  travail,  ajoute  M.  le  docteur  Lafosse,  est  remarquable 
surtout  par  l'exposition  qu'on  y  trouve  de  la  doctrine  dite  physio- 
logique. Cette  exposition  est  méthodique,  complète,  détaillée  et 
d'une  exactitude  garantie  par  l'usage  des  expressions  mêmes  du 
fondateur. 

«  Il  est  bien  vrai  que  d'après  les  termes  de  notre  programme 
une  exposition  aussi  approfondie  n'était  point  demandée  ;  mais  ce 
n'est  pas  votre  commission,  qui  aurait  été  privée  d'une  lecture 
pleine  d'intérêt  et  d'attrait  si  le  mémoire  eût  commencé  à  la 
seconde  moitié  ainsi  que  cela  eût  pu  être ,  ce  n'est  pas ,  dis-je , 
votre  commission  qui  reprochera  à  l'auteur  la  part  qu'il  a  sur- 
ajoutée à  la  tâche  que  vous  lui  aviez  tracée,  lorsque  surtout  il  pour- 
rait vous  renvoyer  au  résumé  succinct,  rapide  et  substantiel  dans 
lequel  il  rassemble  les  détails  auxquels  il  vient  de  se  livrer. 

«  Nous  le  répétons ,  i>  nous  a  paru  impossible  de  présenter 
d'une  manière  plus  claire  et  plus  méthodique  la  succession  des 
idées  du  réformateur.  Il  est  aussi  attachant  qu'instructif  de  suivre 
l'auteur  dans  l'exposé  qu'il  fait  des  opinions  de  Broussais.  Il  est 
curieux  de  reconnaître  par  quelles  gradations  l'auteur  des  Phleg- 
masies  chroniques  devient  le  père  du  système  physiologique  ;  par 
quelles  modifications  de  la  pensée,  l'observateur  le  plus  profond 
devient  le  systématique  le  plus  absolu  ;  par  quel  combat  inégal  de  sa 
vaine  théorie  et  de  son  génie  pratique,  il  arrive  après  des  hésitations 
nombreuses  et  des  contradictions  multipliées,  à  considérer  l'irri- 
tation comme  le  principe  de  toutes  les  maladies ,  et  comment  en 
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reirécissani  de  plus  c-ii  plus  le  cercle  de  la  palliologii' ,  il  tiiiil  par 
placer  au  centre  sa  gaslro-enlérile  d'où  rayonneni  el  où  viennenl 
aboutir  lous  les  autres  étals  morbides. 

«  Tout  en  admirant  la  force  d'intelligence  qu'elles  supposent , 
on  sent  déjà,  pour  nous  servir  des  expressions  de  l'auteur  du 
mémoire  :  «  tout  ce  que  des  prétentions  semblables  doivent  avoir 
(le  faux  el  d'exagéré  ;  tout  ce  qu'une  doctrine  ainsi  fondée  présen- 
tera d'insulTisant ,  d'inexact  et  même  de  dangereux  i)Our  la  théorie 
el  plus  spécialement  encore  pour  la  pratique.  » 

«  L'auteur  prépare  la  scène  par  l'exposition  de  l'état  des  idées 
qui  dominaient  el  de  celles  qui  cherchaient  à  poindre  dans  la 
science ,  et  par  l'appréciation  des  auteurs  tant  anciens  que  moder- 
nes qui  avaient  ouvert  la  voie  où  le  réformateur  allait  marcher  : 
parmi  ces  derniers  ,  la  part  faite  à  Pinel,  à  Bichat  est  d'une  remar- 
quable justesse. 

«  Puis  il  introduit  Broussais  et  son  système  qu'il  présente,  el 
qu'il  suit  dans  toutes  les  phases  de  leur  biographie  qu'il  fait  mar- 
cher simultanément.  Il  caractérise .  avec  une  vigueur  et  une  pré- 
cision égales ,  les  traits  frappants  de  l'ivi  et  de  l'autre.  Le  mérite 
d'un  style  nerveux ,  élégant  cl  pittoresque  relevant  une  grande 
nelteté  de  pensée ,  fait  de  cette  première  moitié  du  travail  une 
lecture  aussi  profitable  qu'attrayante.... 

«  L'auleur  du  mémoire  n"  i  a  donc  reiiiauiù  l(tus  les  ouvrages 
de  Hroussais  pour  en  faire  sortir  la  doctrine  de  ce  dernier  plus 
Idgiqucmentcl  plus  méthodiqucmentcoordonnée  que  son  auteur  lui- 
même  n'avait  pu  ou  voulu  le  faire.... 

«  Kn  se  livrant  k  une  exposition  aussi  complète  ,  l'auteur  n'a  pu 
s'abstenir  d'émettre  çà  et  là  (|u»Mquos  réflexions  d'apiirobalion  ou 
de  blàmc  sur  les  points  (|u'il  développait.  S'il  est  quelques-unes  de 
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ces  considérations  critiques  qui  eussent  pu  être  retardées  jusqu'à 
la  deuxième  partie ,  il  est  plus  certain  encore  que ,  dans  toutes , 
l'auteur  a  laissé  percer  les  qualités  qui  dominent  dans  toute  son 
œuvre ,  c'est-à-dire  ,  la  lucidité  dans  la  pensée ,  une  justesse  et 
une  religieuse  impartialité  dans  les  jugements  :  toutes  les  fois  qu'il 
met  les  opinions  de  Broussais  en  regard  avec  les  saines  inductions 
de  l'expérience  ,  et  les  idées  consacrées  par  l'assentiment  des  pra- 
ticiens de  tous  les  âges  ,  c'est  en  observateur  éclairé  ,  en  praticien 
judicieux  qu'il  les  apprécie.  » 

Il  serait  difficile  de  souhaiter,  sur  la  partie  essentielle  de  notre 
ouvrage  ,  un  jugement  plus  honorable,  et  dont  la  valeur  est  encore 
augmentée ,  pour  nous ,  de  toute  l'estime  que  nous  accordons  au 
savant  rapporteur.  On  voit  aisément  que  sa  pensée  n'a  pas  été 
jusqu'ici  contrainte  et  subjuguée  par  les  exigences  d'une  doctrine 
que  les  hommes  de  progrès  ,  qui  vivent  au  milieu  du  mouvement 
scientifique,  trouveraient  peut-être  un  peu  surannée. 

La  seconde  partie  de  notre  mémoire  devait,  par  une  conséquence 
nécessaire  de  cet  état  de  choses ,  ne  pas  se  montrer  partout  en 
harmonie  avec  les  opinions,  personnelles  de  notre  excellent  con- 
frère; il  ne  pouvait  pas  nous  apprécier  autrement  qu'à  son  point 
de  vue  particulier.  Aussi,  appartenir  à  l'école  anatomo-pathologi- 
que  ,  admettre  la  localisation  des  maladies ,  repousser  l'ontologie 
médicale,  ne  pas  adopter,  comme  théorie  d'élection,  le  phékis 
des  anciens,  etc.,  sont  devenus  des  péchés,  au  moins  véniels,  qui 
nous  ont  été  gravement  imputés ,  et  dans  lesquels  nous  persévé- 
rons cependant,  sans  contrition  ,  avec  le  plus  grand  nombre  des 
meilleurs  praticiens  de  notre  époque. 

Il  nous  serait  aisé  de  réfuter  des  reproches  que  nous  ne  voulons 
point  regarder  comme  sérieux ,   et  qu'avec  son  excellent  esprit 
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noire  savanl  rapporteur  ne  nous  adresserail  probablement  pas 
aujourd'hui  ;  mais  il  nous  semblera  plus  que  suffisant  de  faire 
apprécier,  par  nos  lecteurs,  seulement  le  dogme  essentiel  qu'il 
nous  propose  de  mettre  à  la  place  des  principes  fondamentaux 
condamnés  par  lui. 

«  iNous  reprocherions  cependant  à  l'auteur  une  tendance  plus 
que  légitime  pour  la  localisation  des  maladies  ;  par  conséquent  : 
le  défaut  de  mise  damun  relief  suffisant  de  ce  consensus  général 
de  l'organisme  malade  que  les  sympathies  n'expliguent  pas:  de 
cette  spontanéité  d'action  d'oii  naissent  et  se  développent  des 
états  pathologiques  sérieuj:  et  variés,  et  qui  semble  n'être  qu'un 
de  ces  actes  généraux  par  lesquels  se  manifeste  cet  autre  fait 
plus  général  encore  et  plus  inconnu  dans  ses  principes  :  la  vie.  » 

En  relisant  ce  passage,  M.  le  rapporteur  n'y  irouvera-t-il  pas 
sinon  le />/i^iMS  des  anciens,  dont  nous  venons  de  parler,  au  moins 
quelque  chose  de  bien  nuageux  ou  de  trop  subtil:  nous  sommes 
d'autant  plus  autorisé  aie  penser  qu'avec  un  peu  de  réflexion,  il  va 
jusqu'à  se  reprocher  quelques  petites  anomalies  de  forme  échappées 
à  la  chaleur  de  l'improvisation  :  il  ajoute  en  effet ,  en  parlant  des 
trois  mémoires  couronnés  : 

«  Mais  d'un  autre  côté,  il  ne  faut  pas  que  nous  oubliions  que 
dans  les  travaux  des  hommes  distingués ,  que  nous  nous  reprochons 
d'apostropher  ainsi ,  on  trouverait  tous  les  éléments  nécessaires 
pour  satisfaire  complètement  à  celle  partie  du  programme.  » 

Nous  voyons  d'un  autre  côté  le  sentiment  d'équité  de  M.  le  rap- 
porteur combattre  définitivement  les  préventions  et  l'arbitraire  de  su 
théorie  légèrement  arriérée,  lorsqu'il  dit  en  terminant  : 

«  (^iioi  qu'il  en  soit  du  dissentiment  qui  sépare  votre  cummission 
et  l'aiittiir  du  mémoire  n"  I  sur  des  points  d'une  importance  tilli- 
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qu'ils  ont  du  modifier  l'inipiession  des  plus  favorables  qu'elle  avait 
conçue  d'abord,  elle  se  plaît  à  proclamer  que  dans  la  comparaison 
quelle  a  ou  à  faire  des  trois  principaux,  et  très-considérables 
productions  du  concours,  celui-ci  l'emporte  de  beaucoup  sut  les 
antres  parla  forme  et  leur  cède  peu  par  le  fond.  » 

Cette  conclusion  ,  qui  n'a  pas  besoin  de  commentaire  ,  fait  assez 
comprendre,  pour  les  concurrents,  tout  le  danger  des  questions 
dogmatiques,  lorsque  les  opinions  individuelles  sont  prises,  con- 
trairement à  tous  les  principes  des  concours,  pour  véritable 
régulateur  des  jugements  à  porter  !... 

Du  reste  le  procès-verbal  de  la  séance  du  17  décembre  1846 
l)roclame  ainsi  les  résultats  obtenus. 

Le  prix  est  partagé  ex  œquo  entre  3IM.  les  docteurs  Lepelletier 
de  la  Sarthe,  dont  le  mémoire  porte  len"  1  ;  Saucerotte  de  Lunéville, 
portant  le  n"  2;  et  Costes  professeur  à  l'école  préparatoire  do 
Bordeaux ,  portant  le  n°  5. 

En  conséquence,  nous  reçûmes,  le  25  du  même  mois,  la  lettre 
suivante  de  notre  estimable  et  savant  confrère  M.  Etienne,  secrétaire 
de  la  société  deraédecinede  Caen  : 

«  MoNsierR  f.t  trrs-honorf.  Confrère, 

«  Je  suis  heureux  d'avoir  à  vous  faire  connaître  le  résultat  de 
notre  concours  sur  la  question  relative  à  la  médecine  physiologique 
dans  lequel  vous  venez  de  prendre  une  part  si  glorieuse. 

«  J'ai  donc  le  plaisir  de  vous  annoncer  que,  dans  sa  séance 
extraordinaire  du  17  de  ce  mois,  la  société  de  médecine,  adoptant 
les  conclusions  du  rapporteur  de  la  commission  chargée  de  juger  les 
mémoires  qui   lui  ont  été  adressés  pour  le  concours  de  184o, 
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a  décidé  que  le  prix  proposé  sérail  représenté  par  trois  médailles  d'or 
qui  seraient  partagées  ex  (pquo  entre  les  auteurs  des  trois  meilleurs 
ouvrages  envoyés  au  concours;  votre  mémoire  étant  du  nombre  de 
ceux  qui  doivent  être  couronnés,  je  m'empresse  de  vous  faire 
parvenir  le  prix  qui  vous  a  été  décerné  en  vous  priant  d'agréer  mes 
sincères  félicitations  ainsi  que  l'expression  des  sentiments  de  haute 
considération  de 

Votre  dévoué  confrère 

ETIENNE. 

Secrétaire  de  la  société  de  médecine  de  Carn. 

Avec  ces  caractères  et  d'aussi  puissantes  recommandations , 
nous  espérons  que  cette  histoire  de  la  révolution  médicale  du 
xix'  siècle  obtiendra  quelque  succès,  et  deviendra  la  première 
partie  de  l'ouvrage  que  nous  avons  déjà  publié  sous  le  titre  de 
doctrine  biologique. 


HISTOIRE 


UÉVOLUTION  MÉDICALE 

DU   XIX-^  SIÈCLE 


Une  immense  révolulion  vient  de  s'effectuer  dans  la  science 
médicale ,  et  si  les  dogmes  (iiiollc  a  fait  naître  n'avaient  pas  été 
mutilés  ou  faussés  par  l'esprit  d'iiypolliése  ,  elle  eût  amené  des 
résultats  d'une  portée  considérable  dans  l'enseignement  et  dans 
la  pratique  de  l'art. 

Nous  venons  ici,  d'après  un  examen  profond  et  consciencieux, 
placer  en  évidence  en  même  temps  les  abus  systématiques  de 
cette  révolution ,  et  les  avantages  que  l'on  a  voulu  systématique- 
ment aussi  lui  contester. 

Il  est  temps  enfin  ,  dans  l'intérêt  de  la  médecine ,  et  pour 
l'honneur  de  ceux  qui  la  professent ,  que  l'on  mette  un  terme  à 
ces  discussions  passionnées  oii  les  seconds  ont  ordinairement  tout 
à  perdre,  où  la  première  n'a  presque  jamais  rien  à  gagner. 

Souvent  analogues  aux  révolutions  politiques  dans  leur  déve- 
loppement et  dans  leur  marche,  les  révolutions  de  la  science  ont 
leurs  prédispositions  favorables  et  leur  invasion  définitive. 

Elles  tiennent  presque  toujours  à  renchaîncmcDl  d'un  concours 
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(le  circonstances  qui  les  amènent  par  degrés  comme  une  consé- 
quence nécessaire  ;  le  plus  souvent  alors  surgit  un  j;énie  supérieur 
dunt  la  voix  [luissanle  vient  doauner  les  bruits  confus  de  la 
multitude  et  mettre  au  f;rand  jour  les  traits  saillants  de  la  pensée 
fondamentale  sur  la  réalisation  de  laquelle  va  reposer  la  révolution 
qui  s'opère. 

Le  parallèle  ne  s'est  malheureusement  pas  toujours  arrêté  à 
ces  premiers  rapprochements ,  et  plus  d'une  fois  on  a  vu  les  bou- 
leversements de  la  science  entraîner  la  persécution  et  même 
l'effusion  du  sang!... 

Toutefois  ,  dans  la  voie  du  progrès ,  ces  déplorables  résultats 
forment  l'exception  ;  la  règle  est  constituée  par  le  perfectionnement 
physique  et  moral  des  peuples. 

Aujourd'hui  que  les  préventions  sont  dissipées,  que  les  ressen- 
timents sont  calmés  ,  que  le  réalisme  prend  avec  tant  de 
supériorité  la  place  de  l'esprit  systématique ,  il  devient  indispen- 
sable d'étudier  avec  une  attention  calme  et  profonde  les  résultats 
fondamentaux  de  celle  importante  révolution  médicale,  de  préciser 
avec  une  judicieuse  conscience  le  bien  qu'elle  a  produit ,  le  mal 
qu'elle  aurait  pu  faire. 

Sans  celte  grande  et  sérieuse  élude ,  le  doute  ,  le  vague  et 
l'indécision  se  perpétueraient  dans  l'enseignement ,  dans  la  prati- 
que ;  la  science  et  l'art  profondément'  ébranlés  sur  leurs  bases 
n'auraient  aucun  moyen  positif  de  s'affermir  et  de  se  reconstituer. 

Pour  établir  dans  un  ordre  logique  ,  précis  et  frurlueux  les 
riches  matériaux  d'un  travail  aussi  vaste ,  nous  le  diviserons  en 
deux  parlii's  : 

I.  PltKIVVUATION,  M.VNIFESTATION  DE  LA  UKVOLL'TION   MÉDICALE. 

II.  Ari'KKCIATlON  DES  RÉSULTATS  DE  CETTE  UI-VOLLTION. 


PREMIÈRE  PARTIE 


PRÉP\RVT10^  ET  MANIFESTATION  DE  LA  RÉVOllTION  MÉDICALE 


L'observateur  attentif  et  judicieux  dont  le  but  est  d'apprécier  la 
valeur  des  révulutions  effectuées  dans  l'ensemble  des  connaissances 
qui  constitue  la  science  universelle  ne  tarde  pas  à  s'apercevoir 
que  la  marche  de  l'esprit  humain  a  ses  phases  bien  positives ,  et 
que  c'est  plutôt  cette  progression  générale  que  celle  d'une  science 
particulière  isolément  considérée  qu'il  faut  étudier  pour  s'élever  à 
toute  la  hauteur  d'un  aussi  beau  sujet. 

Ainsi ,  pour  ne  pas  sortir  de  la  question ,  en  remontant  vers  le 
passé ,  nous  voyons  qu'au  siècle  de  la  philosophie  a  succédé  celui 
de  la  littérature ,  à  ce  dernier  celui  des  sciences  d'observation ,  et 
que  le  merveilleux  mouvement  de  cette  période  expérimentale 
devait  imprimer  une  puissante  impulsion  à  la  médecine  comme  a 
toutes  les  autres  branches  de  l'histoire  naturelle. 

La  physique,  la  chimie  surtout,  avaient  substitué  les  solides 
inductions  des  faits  aux  futiles  conceptions  de  l'hypothèse  ;  la  méde- 
cine ,  à  son  tour,  devait  remplacer  les  vaines  données  de  la  théorie 
par  les  sérieux  enseignements  de  la  pratique. 
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C'est  précisément  ce  que  nous  voyons  aujourd'hui,  si  nous  étu- 
dions la  paliiologie  plulùl  au  point  de  vue  du  génie  sévère  qui 
dirige  aclucllcmenl  ses  applications,  qu'à  celui  des  séduisantes 
conceptions  du  dogmatisme  absolu  ;  plutôt  sous  le  rapport  de  l'art 
que  sous  celui  de  la  science. 

Toutefois,  suivons  avec  attention  les  événements  de  cette  grande 
révdhilion  médicale  dans  leurs  progrés,  au  lieu  d'anticiper  sur  leur 
mardie,  nous  arriverons  par  cette  méthode  rationnelle  à  nous 
former  des  idées  positives,  Lien  utiles  pour  le  présent  et  pour 
l'avenir. 

Voulant  donner  à  celte  première  partie  l'intérêt  qu'elle  mérite  cl 
la  clarté  qu'elle  exige,  nous  la  diviserons  en  deux  chapitres  : 

4°  Préparation  à  la  révohttion  médicale; 
2°  Manifi'stalioH  de  celte  révolution. 
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Les  grandes  conceptions  humaines,  les  vérités  fondamentales  des 
sciences  et  des  arts  ressemblent  à  ces  germes  puissants  qui  portant 
en  eux-mêmes  un  principe  de  fécondation  et  de  vie,  n'attendent 
pour  se  développer  et  pour  donner  leurs  fruits,  qu'un  sol  fertile, 
un  rayon  de  chaleur  et  de  lumière. 

Ce  développement  peut  être  contrarié,  suspendu,  ajourné  même 
pendant  plusieurs  siècles,  non  seulement  par  l'absence  de  l'une  des 
conditions  essentielles  que  nous  venons  de  préciser,  mais  encore 
par  l'apparition  d'une  autre  grande  pensée  qui  fixe  l'attention 
publique,  par  le  retour  des  peuples  civilisés  au  temps  d'ignorance 
cl  de  barbarie,  enfin  par  l'empire  absolu  que  prennent  dans  la 
science  universelle ,  quelques  sciences  particulières  dont  les  autres 
subissent  le  joug  et  la  domination. 

Nous  voyons  alors  ces  vérités  fondamentales,  ces  grandes  con- 
ceptions humaines  traverser  la  série  des  temps  en  laissant,  par 
intervalles,  échapper  quelques  lueurs,  quelques  étincelles  rapides, 
incapables  d'en  effectuer  la  complète  révélation ,  mais  suffisantes 
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pour  eniretenir  ce  feu  sacré,  pour  témoigner  fie  son  existence,  cl 
pour  établir  comme  autant  do  jalons  qui  serviront  ulléricnremont  à 
retrouver  la  voie  quelles  ont  parcourue  pour  arriver  à  leur  mani- 
festation définitive. 

Telle  fut  précisément  la  marche  suivie  par  le  développement  des 
dogmes  pathologiques  dans  l'imporlante  révolution  dont  h's  phases 
principales  vont  se  dérouler  sous  nos  yeux. 

L'origine  de  l'art  médical  se  perd  dans  la  nuit  des  temps  :  le 
premier  homme  qui  fut  témoin  de  la  snuiïrance  de  son  semblable 
chercha  tout  naturellement  à  le  soulager  par  les  moyens  qui  se 
trouvèrent  à  sa  portée  :  ainsi  s'improvisa  le  premier  médecin ,  tels 
furent  les  premiers  bienfaits  de  cet  art  presque  tout  moral  à  sa 
naissance,  prodiguant  les  douces  consolations  de  la  philanthropie 
longtemps  avant  de  pouvoir  appliquer  les  moyens  puissants  d'une 
thérapeutique  habile  et  raisonnéc. 

Les  progrés  de  la  civilisation,  et,  par  une  conséquence  nécessaire, 
la  formation  des  sociétés ,  l'établissement  des  industries ,  les  modi- 
fications artificielles  apportées  dans  le  genre  de  vie,  les  habitudes, 
les  mœurs  ayant  augmenté  le  nombre,  la  gravité  des  infirmités 
humaines,  conduisirent  insensiblement  quelques  hommes  bienveil- 
lants et  dévoués  à  faire  de  la  médecine,  l'objet  essentiel  de  leurs 
études  et  de  leurs  méditations;  on  les  vit  alors  se  consacrer  entière- 
ment au  soulagement  de  la  souffrance,  remplir  par  vocation  et  par 
état  les  nobles  et  pénibles  fondions  que  leurs  prédécesseurs  avaient 
exercées  par  un  senlimeul  de  commisération  et  de  pitié;  leur  science 
prit  sa  place  au  milieu  des  aris  les  plus  utiles,  et  leur  ministère 
en  acquérant  un  caractère  particulier  mérita  bientôt  la  considéra- 
tion élevée  du  sacerdoce  dont  il  no  fui  pas  en  effet  d'abord  séparé. 

Dans  presque  tous  les  pays,  en  Egypte,  en  (îrèce  particu- 
lièrement les  prêtres  conservèrent  jiendant  longtemps  le  monopole 
de  la  science  médicale  (pi'ils  ])rali(piaient  dans  lo  mystère  et  le 
silence  religieux  des  temples  dont  le  plus  fameux  fut  celui 
d'Ejudaure.  Ksrulape  y  rerut  les  honneurs  divins  sous  les  Asclé- 
piados  ses  descendants  et  ses  ministres  qui  déjà  so  dislinguèrcnl 
assez  généralement  dans  l'art  de  (tuùrir. 
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Les  philosophes  parvinrent  à  déchirer  ce  voile  mystérieux  qui 
jusqu'alors  avait  dérobé  la  science  médicale  aux  yeux  du  vulgaire 
et  la  firent  alors  passer  dans  le  domaine  de  l'enseigncmeni  public. 

Cette  science  n'avait  encore  offert  qu'un  mélange  confus  do 
superstitions  et  d'empirisme ,  elle  présenta  bientôt  une  combi- 
naison plus  confuse  encore ,  des  théories  plus  ou  moins  imagi- 
naires, dont  la  science  philosophique  était  alors  embarrassée. 

Au  milieu  de  ces  conditions  peu  favorables  aux  véritables  progrès 
de  la  médecine ,  apparaît  le  génie  puissant  cl  spécial  qui  devait 
essentiellement  la  créer  en  la  constituant  à  l'état  de  science  parti- 
culière et  d'art  susceptible  d'une  application  raisonnce. 

Uippocrate,  en  suivant  avec  discernement  les  voies  d'une 
observation  judicieuse  ,  donne  à  cet  art  un  caractère  expérimental 
qu'il  n'avait  pas ,  réunit  et  coordonne  les  préceptes  de  cette  science 
dans  une  doctrine  où  la  nature  médicatricc  joue  le  principal  rôle; 
ce  qui  fit  donner  à  cette  grande  généralisation  le  titre  de  natura- 
/tme;  celui  de  dogmatisme  fut  également  employé  pour  la  caracté- 
riser. Nous  avons,  dans  un  autre  ouvrage,  fait  connaître,  discuté 
les  vérités  et  les  erreurs  de  cette  belle  doctrine  qu'aucune  autre  no 
parvint  jamais  à  renverser  entièrement. 

Nous  aurons  à  peu  près  complété  l'énumération  de  ces  généra- 
lisations pathologiques  si  nous  citons,  comme  ayant  précédé  celle- 
ci  :  l'empirisme,  la  puissance  des  nombres,  la  doctrine  corpusculaire, 
le  feu  créateur  et  conservateur,  les  causes  occultes,  l'astrologie  judi- 
ciaire, la  doctrine  gymnastique  ;  et  comme  l'ayant  suivie  :  le  solidisme, 
le  pneumalisme,rhuraorisme,  la  chimialrie,  la  doctrine  mécanique, 
celle  des  transfusions, l'animisme,  la  doctrine  organique,  celles  de 
l'irritabilité,  de  l'action  nerveuse,  le  vitalisme,  le  contro-slimulisme, 
l'incitabilité  ou  Brownisme  ,  les  doctrines  philosophique^,  physiolo- 
gique ,  homéopathique ,  magnétique  ,  numérique ,  éclectique,  etc. 

Nous  avons  également  étudié ,  discuté  ces  nombreuses  généra- 
lisations dans  le  traité  de  la  doctrine  hiolocjicjuc. 

Ici  nous  devons  surtout  en  dégager  la  doctrine  physiologique , 
en  prenant  ce  titre  dans  sa  large  et  belle  acception  ;  la  présenter 
comme  le  fait  capital ,  comme  le  principal  résultat  de  la  révolution 
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médicale  du  ïix°  siècle ,  et  faire  connaître  les  auteurs  dont  les 
travaux  ont  plus  spécialemonl  préparé  sa  manifeslalinn. 

Il  est  dans  la  disposition  essentielle  de  rcs[)rit  humain ,  et  sur- 
tout dans  celle  des  plus  grands  génies ,  d'abandonner  les  voies 
simples  et  positives  de  la  nature ,  pour  suivre  des  voies  artificielles 
et  trop  souvent  erronées. 

«  Au  lieu  de  recevoir  les  idées  des  choses  en  nous ,  dit  Pascal , 
nous  teignons  des  qualités  de  notre  être  composé  toutes  les  choses 
simples  que  nous  contemplons.  » 

Faut-il  s'étonner  si  la  médecine,  comme  toutes  les  autres 
branches  de  l'histoire  naturelle,  compte  aujourd'hui  dans  son 
domaine  un  si  grand  nombre  de  théories,  de  systèmes  et  de 
doctrines?  Faut-il  s'étonner  si  ces  brillants  génies  sont  venus 
échouer  h  l'inflexible  contrôle  de  l'expérience ,  et  si  leurs  plus 
incontestables  vérités  ont  eu  besoin  elles-mêmes  d'être  garanties 
par  la  réflexion  contre  leurs  propres  abus. 

«  Les  astrologues,  les  alchimistes,  ajoute  Pascal,  ont  quelques 
principes,  mais  ils  en  abusent;  or,  l'abus  des  vérités  doit  être 
autant  puni  que  l'introduction  du  mensonge.  » 

Kn  traversant  les  siècles  au  milieu  de  ces  principes  trop  souvent 
op[iosés ,  l'idée  fondamentale  qui  devait  amener  la  grande  révo- 
lution que  nous  étudions,  avait  signalé  son  passage  et  son  influcnco 
par  des  lueurs  plus  ou  moins  apparentes  et  pendant  le  règne  des 
doctrines  qui  nous  rappellent  comme  leurs  principaux  auteurs  : 
Ilippocralc  ,  Galicn,  Mondini ,  Van  llelinnnt,  Roérhaave  ,  (ilisson  , 
Gorter,  Haller,  F.  lIon"inann,  (îaubius,  (aillon,  Vosale,  Hunier, 
Césalpin ,  Harvey,  etc.  Mais  ces  étincelles  rapides  n'eurent  point 
assez  de  puissance  pom-  allumer  entièrement  le  flambeau  de  la 
médecine  physiologique. 

La  découverte  de  Galvani  propagée  par  V(dla,  les  immenses 
progrès  de  la  physique  el  surtout  de  la  chimie  sous  l'influence  du 
génie  créateur  dt!  Lavoisier,  de  Fourcroy ,  de  Vauquelin ,  etc., 
faussèrent  un  instant  les  théories  médicales  en  souniellani  l'expli- 
ratiiin  ilrs  phénonuuies  de  la  vie  aux  lois  de  la  matière  inerte. 
Ainsi,  sans  se  laisser  décourager  par  les  tentatives  infructueuses  do 
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fiirlanncr,  de  Bcdtloës,  de  Danvin,  de  lleil,  elc.  Baumes  de 
.Monlpollier  voulut  fonder  une  doctrine  médicale  toute  chimique 
en  établissant  des  classes  de  maladies  sous  les  noms  de  :  «  Calori- 
nèses,  oxygénèses ,  hydrogénèses ,  azoténèses,  etc.;  »  doctrine 
qui  ne  devait  avoir  aucun  avenir  ,  et  qui  périt  en  effet  à  sa 
naissance. 

Nous  ne  parlerons  pas  ici  du  Perkinisme,  du  Mesmérisme  avec 
ses  rêveries  de  la  lucidité  ;  sans  attaquer  toutefois  le  magnétisme 
animal  qui ,  rationnellement  administré  ,  peut  réussir  dans  les 
affections  nerveuses,  comme  nous  l'avons  expérimenté  plusieurs 
fois  ;  enfln  de  l'homéopathie ,  dont  la  théorie ,  comme  doctrine 
médicale,  est  sans  aucun  fondement,  et  dont  la  thérapeutique, 
absolument  sans  aucun  effet ,  rentre  essentiellement  dans  la  méde- 
cine expectante  avec  ses  avantages .  et  ses  inconvénients.  De 
semblables  systèmes  inventés  pour  occuper  les  esprits  amis  du 
merveilleux  ,  ou  pour  mettre  à  contribution  la  crédulité  publique  , 
ne  peuvent  avoir  aucune  influence  réelle  et  particulièrement  utile 
sur  la  marche  de  la  science. 

Toutefois,  à  côté  de  ces  graves  inconvénients,  la  culture  des 
sciences  naturelles  eut  un  grand  avantage  pour  la  médecine,  elle 
ramena  les  bons  esprits  dans  la  voie  de  l'expérience  et  la  majorité 
des  médecins  parut  alors  déterminée  à  n'admettre  que  les  résultats 
positifs  de  l'observation  ;  à  régler  les  indications  thérapeutiques 
plutôt  d'après  la  nature  des  causes ,  des  altérations  pathologiques 
appréciables ,  que  d'après  les  suggestions  mensongères  des  vaines 
théories  appliquées  à  la  recherche  de  l'essence  des  maladies. 

Cette  influence  favorable  ne  se  borna  point  ii  la  médecine 
proprement  dite ,  elle  se  fit  en  môme  temps  sentir  pour  les  sciences 
accessoires. 

L'Hvf.iÈNE  —  se  perfectionna  par  les  utiles  travaux  d'un  grand 
nombre  d'observateurs  ,  au  premier  rang  desquels  nous  devons 
particulièrement  citer  Lommius ,  Lorry,  Sanclorius,  Ramazziiii , 
Tissot,  Pringle,  Lind ,  Guyton-Morveau,  Tenon ,  Portai,  Deses- 
sarls ,  Alphonse  Leroy ,  et  plus  spécialement  encore  Tourlclle , 
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Halle,  Londo  ,  H.  Kftyor-Coilarfl ,  Roucliardat ,  oie.  La  connais- 
sance des  (lilÏÏTcnls  cliin.ils  ])rit  une  iniporlance  rôoUo  par  los 
relations  dos  savants  voyageurs  au  nombre  desquels  nous  trouvons 
surtout  (i.  Falconuor ,  A.  Wilson  ,  L.  Fink  ,  Rnuppe ,  Fonlana, 
Poissonnier,  Dazille,  Bajon ,  G.  llillary,  J.Hunter,  H.Jackson, 
J.  Ilnnie ,  R.  Desgenelles,  J.  Larrey ,  L.  Valentin  ,  Bailly,  Moreau 
de  Jonnès,  etc.  etc. 

Li  MATIÈRE  MÉDICALE  —  fut  cnscignèo  d'une  manière  plus 
positive  et  plus  fructueuse  par  Aliberl ,  Murray  ,  Barbier  d'Amiens , 
Swédiaur ,  Parmentier ,  Arnemann ,  Schwilgué,  Desbois  de  Roche- 
forl,  Trousseau,  Pidoux,  etc.  En  parlant  des  moyens  de  prévenir 
et  de  combattre  les  maladies,  il  nous  est  impossible  de  ne  pas 
mentionner  la  belle  découverte  de  Jenner  qui  vint  affrancbir,  » 
peu  près  entièrement ,  l'humanité  de  l'un  des  fléaux  morbifiqucs 
les  plus  destructeurs. 

Sous  l'influence  du  génie  de  l'observation  ,  on  vit  encore  se 
développer  un  goût  bien  solide  et  bien  fruflueux  dans  ses 
résultats,  le  goût  de  l'anatomie.  Jacques  Dubois,  maître  du 
grand  Vcsale ,  et  qui  prit  le  nom  de  Sylvius ,  fut  en  France  le 
véritable  fondateur  de  cette  science  dans  laquelle  se  distinguèrent  : 
Eustache,  G.  Fallope  ,  M.  Servet,  Césalpin ,  Harvey ,  Malpighi, 
Stenon  ,  Aselli ,  F.  Ruysch,  Pecquel,  Riolan  ,  Warlhon,  Willis, 
J.  F.  Mcckcl,  Winslow,  Sabatier,  Gavard,  etc.  Cette  impulsion 
dont  nous  voyons  le  principe  remonter  encore  plus  haut  dans 
l'hisluiro  de  la  science,  et  se  continuer  avec  tant  de  succès  au 
milieu  de  nous  par  les  travaux  de  Boycr,  Birliat,  Cruvedhier,  etc., 
devait  nécessairement  conduire  aux  autopsies  cadavériques  cl 
fonder  une  science  presque  nouvelle  ,  l'analomie  pathologique  ,  au 
perfectionnement  de  laquelle  ont  spécialement  conlribué  :  Bailhiii , 
R.  Sal/.mann,  P.Salmuth,  >'.  Fouleyn ,  N.  Tulpius,  P.  Panaroli , 
J.  We|.fcr,  N.  Péchelin,  F.  Plater,  J.  M.  l.ancysi ,  N.  Valsalva, 
T.  Rarlholiu,  T.  Bonnet,  Morgagni,  Cheston,  Lieutaud,  Sandifort , 
Bailiie  .  Portai ,  Baylc  ,  I,acnnec  ,  etc. 

Les  immenses  progrès  de  cette  science  favorisèrent  bcauc(Uip 
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ceux  de  la  médecine  dans  ses  rapports  avec  la  législation,  et  i,a 
MÉDECINE  LÉGALE  acqult  à  son  tour  une  importance  réelle  par  les 
travaux  d'habiles  observateurs  au  nombre  desquels  nous  désigne- 
rons surtout  :  Fortunatus  Fidelis ,  P.  Zacchias ,  P.  Ammann , 
Valentin ,  Teichmeyer,  Devaux,  Baumer,  Lafosse ,  Louis  ,  Fodéré , 
Mahon ,  Bolloc ,  Chaussier ,  Plenck  ,  Metzger ,  Frank ,  Orlila  , 
Devergie  ,  etc. 

La  mémo  direction  pour  les  études  fit  étudier  l'anatomie  des 
animaux  dans  ses  rapports  avec  celle  de  l'homme  ,  et  doiuia  nais- 
sance à  l'anatomie  comparée  dont  s'occupèrent  surtout  avec 
succès:  J.  Hunter ,  P.  Camper,  Lacépède  ,  Cuvier,  Geoffroy 
Saint-Hilaire,  Duméril,  Tiedemann,  deBlainville,  etc.  Il  est  aisé 
de  comprendre  l'influence  que  ces  travaux  durent  présenter  sur  les 
perfectionnements  de  la  médecine  vétérinaire  dont  les  expériences 
peuvent  offrir  une  grande  utilité  pour  la  médecine  humaine ,  cl 
qui  compte  parmi  ses  professeurs  les  plus  distingués  ;  Huzard  , 
Dupuy,M.  Flandin,  Barthélémy,  etc. 

Enfin ,  ces  études  sérieuses  de  l'anatomie  créèrent  pour  ainsi 
dire  l'art  chirurgical  ,  et  le  portèrent ,  dans  l'espace  de  quehjues 
années  au  plus  haut  degré  de  perfection  ,  nous  citerons  spécialement 
parmi  ceux  qui  se  distinguèrent  dans  cette  belle  carrière  :  A.  Paré, 
Guy  deChauliac,  Chopart,  Desault,  Bell,  Cline,  Percy,  Larrey , 
Lassus,  Sabatier,  Pellctan,  Dubois,  Caliisen,  Théden,  Richter, 
Veidmann,  Scarpa,  Astlegcooper,  Dupuytren,  Béclard  ,  Marjolin, 
Vacca,  Sanson,  Velpeau,  etc. 

A  côté  de  la  description  des  organes  et  des  appareils  devait  tout 
naturellement  s'élever  l'histoire  de  leurs  phénomènes  et  de  leurs 
fonctions;  aussi  le  développement  des  Études  physiologiques 
suivit-il  celui  des  études  anatomiques  ;  et  cette  science  nouvelle 
prit-elle  un  caractère  de  véritable  utilité.  Parmi  les  médecins  qui 
l'ont  cultivée  d'une  manière  plus  spéciale  nous  indi(|uerons  surloul  : 
Hallcr,  Barthez,  Durieu,  Blumcnbach,  Biclierand,  Chaussier, 
Adelon  ,  3Iagendie ,  Bourdon  ,  Broussais ,  LepcUetier  de  la 
Sarthe,  etc. 

Sous  l'influence  de  ce  beau  mouvement  scientifique  des  écrits 
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furonl  publiés  en  si  grand  nombre  sur  les  dilTércnles  branches  de 
l'arl  de  guérir,  qu'il  devint  indispensable  do  les  embrasser  dans 
une  coordination  régulière,  d'en  faire  connaître  sommairement 
l'esprit  et  la  portée.  Cette  nécessité  donna  naissance  à  la  science  qui 
prit  le  nom  de  Biiiliographie  Médicale,  et  dans  laquelle  se 
tirent  particulièrement  remarquer  :  Leclerc,  Freind,  Barchusen, 
Scliuize ,  Blumenbacli ,  Sprengel,  Moreau,  Dezémeris,  etc. 

Tel  était  l'état  dt.' la  science  médicale,  telles  étaient  les  conditions 
favorables  au  milieu  des  quelles  devait  plus  immédiatement  se 
préparer  et  bientôt  enfln  s'accomplir  larèvolution  qui  nous  occupe. 

Nous  laisserons  une  partie  de  rAllemagne  s'égarer  dans  les 
voies  obscures  et  stériles  de  la  philosophie  transcendante  de  KanI, 
de  Fielit,  et  de  Schilling;  système  encore  nommé  philosophie  de  la 
nature  dans  lequel  on  veut  expliquer  toutes  les  actions  de  l'organisme 
par  la  polarité,  «  par  l'antagonisme  des  pôles  ou  éléments  opposés, 
résultant  de  l'action  réciproque  des  deux  électricités,  delà  chaleur 
et  du  froid ,  de  la  lumière  et  des  ténèbres,  dans  nos  organes  qui 
sont  formés  de  deux  moitiés  pareilles,  comme  les  deux  pôles  de 
l'aimant,  sous  l'influence  d'un  être  immense,  central  imma- 
tériel, etc.  etc.  »  De  semblables  théories  doivent  être  citées  pour 
mémoire  et  ne  peuvent  mériter  aucune  attention  sérieuse. 

Suivons  actuellement  les  développements  et  les  progrès  de  l'idée 
uiérc  qui  plus  lard  servira  de  base  à  la  médecine  ditephysiologiciuc. 
Nous  verrons  surtout  Brown ,  Bordeu ,  John  llunter,  Pinel , 
Birhal,  Béclard,  Béga.Pnjol,  Prost,  Uasori,  Tommazini ,  Marcns, 
Cafliu,  .Marandel,  Kdvvard  Miller,  etc.  les  uns  préparer  dans  leurs 
écrits,  cl  chacun  à  sa  manière,  les  voies  dans  lesquelles  devait 
s'engager  la  science  médicale  pour  arriver  à  l'établissement  do  la 
doctrine  physiologique;  les  autres,  en  dévoiler  plus  nu  moins 
clairement  le  principe  et  poser  même  les  bases  jiarticulières  sur 
b'sipiolles  Briiussais  devait  bientôt  la  fonder  avec  la  prétention  à 
peu  prés  absolue  d'en  être  le  seul  véritable  créateur.  Cette  étude 
présentera  d'autant  plus  d'intérêt  et  d'utilité  quelle  réglera  les 
prétentions  du  novateur  elfera  bien  connailro  loules  les  phases  de 
la  révolution  médicale  du  .vix*'  siècle. 
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Deux  doctrines  principales  semblaient  se  partager  le  domaine  de 
la  science  :  rimmorisme  repris  dans  les  anciennes  théories  de 
Gaiien  et  prûconisô  par  Selle,  Yogel,  Stoll,  etc.  ;  le  solidisme, 
émanation  du  striclum  et  du  laxum  de  Thémison,  et  soutenue  par 
Fernel,  F.  Hoffmann,  G.  Baglivi,  Cullen,  etc.  Alors  parut  sur  la 
scènemédicale  un  novateur  hardi,  entreprenant,  exclusif,  le  célèbre 
Jean  Browndont  la  doctrine,  modification  du  méthodisme,  subju- 
guera surtout  l'Angleterre ,  l'Italie  ,  l'Allemagne  par  son  apparente 
simplicité  ,  en  exerçant  dans  ces  pays  une  influence  profonde  sur 
l'enseignement  et  sur  la  pratique.  Nous  devons  examiner  ce  système 
avecd'autantplusde  soin  que  le  novateur  d'Ecosse  et  le  réformateur 
français  vont  bientôt  se  trouver  dans  une  entière  opposition. 

DRO^Y^^  Jean: 

Né  en  1736,  d'un  pauvre  journalier,  dans  un  petit  village  du 
comté  de  Berwick  en  Ecosse,  Brown  entraîné  par  son  génie 
médical ,  surmonta  toutes  les  difficultés  de  sa  position ,  suivit  les 
cours  d'Edimbourg  avec  les  plus  brillants  résultats  et  fut  nommé 
en  1776  président  de  la  Société  de  médecine  de  cette  ville.  Ce  fut 
alors  qu'il  imagina  son  fameux  système  et  le  développa  dans  un 
ouvrage  intitulé  Elemenla  tnedicinœ;  ouvrage  qui  obtint  le  plus 
grand  succès. 

Brown  se  fit  beaucoup  d'ennemis  par  l'âpreté  de  ses  manières, 
il  manqua  de  reconnaissance  envers  Cullen  son  maître  et  sou  bien- 
faiteur, dont  il  attaqua  violemment  la  doctrine  pour  y  substituer  la 
sienne,  il  dépensa  par  son  inconduite  le  patrimoine  si  nécessaire  à 
ses  nombreux  enfants ,  souleva  contre  lui  tous  les  médecins 
d'Edimbourg  ;  à  la  mort  de  Mouro  s'étant  présenté  pour  le  rem- 
placer, il  essuya  l'humiliation  d'un  refus. 

Deux  partis  se  formèrent  sous  les  noms  de  Brownistes  et  de 
Cidlénistes,  et  se  livrèrent  plusieurs  fois  des  combats  sanglants. 

Brown  abandonne  Edimbourg  en  1786  se  rend  à  Londres,  s'y 
ruine  au  jeu,  est  mis  en  prison,  puis  délivré  par  uu  ami,  aj)rès  avoir 
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(létruil  sa  sanié  par  des  expôriences  faites  sur  lui-nicuie  avec 
l'opium  cl  li;s  excilanls,  il  nieiirl  d'une  atlai|ue  dapojjlexie  le 
7  oclobrc  17S8  àj,'c  do  52  ans. 

Le  système  de  Brown  fut  reçu  froidement  k  Londres  et  n'y  parut 
pas  exercer  une  grande  influence  sur  la  pratique.  L'Allemagne, 
l'Italie  et  surtout  les  Etats-Unis  d'Amérique  l'adoptèrent  avec  plus 
d'empressement,  en  voici  les  bases  fondamentales  : 

«  Tout  corps  anime  est  une  machine  composée  de  parties  diverses 
dont  la  combinaison  et  les  mouvements  constituent  la  vie  de  l'animal, 
le  jeu  de  cette  machine  est  soumis  à  une  puissance  secrète  qui 
imprime  la  première  impulsion  et  qui  l'entretient  par  des  moyens 
encore  inconnus.  Ses  opérations  ne  peuvent  s'expliquer  par  les  lois 
de  la  mécanique  et  supposent  des  qualités  propres  aux  parties  du 
corps  vivant,  absolument  étrangères  à  la  matière  inerte  et  morte.  » 
Suivant  l'auteur,  la  découverte  de  ce  principe  doit  être  la  clef  de  la 
physiologie  animale.  Brown  n'a  pas  recherché  la  nature  intime  du 
principe  de  la  vitalité,  il  a  voulu  seulement  en  apprécier  l'action 
par  ses  effets  immédiats ,  tels  sont  les  résultats  do  ses  obser- 
vations. 

1"  Tout  corps  animé  possède  une  certaine  portion  du  principe 
d'où  découle  le  phénomène  de  la  vie  ;  ce  principe  est  désigné  par 
le  terme  d'excitabililé. 

2"  Elle  varie  dans  les  différents  individus,  et,  dans  le  môme, 
suivant  certaines  dispositions;  quand  l'animal  a  une  plus  grande 
intensité  de  vie,  c'est  parce  qu'il  est  plus  susceptible  de  l'action 
des  pouvoirs  excitatifs. 

3°  Ces  pouvoirs,  ou  stimulants  sont  1°  cxicnies',  chaleur, 
aliments,  etc.  2°  m/prHrs  :  mouvements,  passions,  etc. 

4"  La  vie  est  un  état  factice  qui  cesse  par  usure  do  l'excitabilité 
nu  par  l'absence  d'excitant. 

.'i"  L'excilabilité  réside  dans  les  nerfs  et  dans  les  muscles. 

6"  L'excitation  peut-être:  normale,  en  excès,  en  défaut.  Le 
premier  état  est  la  santé  qui  résulte  de  la  juste  proportion  de 
l'excitant  et  do  l'excilabilité. 

7"  Le  défaut  d'équilibre  vient  du  défaut  de  stimulant  avec  excès 
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irexcitabilité,  ou  d'excès  de  slinuilant  avec  défaut  d'excitabilité; 
ce  défaut  d'équilibre  est  la  maladie. 

Il  existe  dès  lors  deux  grandes  classes  de  maladies  :  i"  par  excès 
de  force,  sthéniques;  par  défaut  de  forces,  asthéniques;  et, 
d'après  le  même  principe ,  deux  grandes  classes  de  médicaments  : 
1"  stimulants ,  pour  épuiser  l'excès  d'excitabilité ,  ou  la  relever 
au  degré  convenable;  2°  sédatifs,  pour  produire  directement  le 
premier  de  ces  effets.  Car  Brown  semble  ne  pas  bien  distinguer  les 
stimulants  et  les  sédatifs  ;  il  paraît  mémo  ne  trouver  entre  eux 
d'autre  différence  que  dans  le  degré  d'action.  Toute  sa  thérapeu- 
tique se  réduit  à  modifier  l'excitabilité  par  les  stimulants,  de 
manière  à  la  ramener  à  l'état  moyen  qui  constitue  la  sauté.  » 
Cette  doctrine  adonné  naissance  à  l'ouvrage  de  Weikard,  intitulé  : 
Doctrine  médicale  simplifiée,  oii Éclaircissements  et  confirmation 
du  nouveau  système  de  médecine  de  Brown,  ouvrage  écrit  en 
allemand. 

Nous  avons  présenté  avec  quelques  détails,  non-seulement  la 
théorie ,  mais  encore  le  caractère,  les  habitudes  et  la  manière  de 
procéder  du  novateur  écossais  pour  prouver,  par  un  rapprochement 
dont  nous  trouverons  bientôt  l'occasion,  que  les  réformateurs 
systématiques,  même  les  plus  opposés  dans  leurs  doctrines,  se 
rapprochent  ordinairement  par  la  violence  de  leurs  procédés ,  par 
le  peu  de  circonspection  et  de  mesure  des  moyens  qu'ils  emploient 
pour  dominer  l'opinion  publique  et  pour  assurer  le  triomphe  de 
leurs  idées. 

Nous  connaissons  actuellement  les  principaux  systèmes  qui  se 
trouvaient  en  vigueur,  et  contre  lesquels  il  fallait  parliculicrcment 
lutter  dans  l'établissement  de  la  médecine  physiologique;  indiquons 
maintenant  les  auteurs  qui  par  leurs  travaux  ont  le  plus  directe- 
ment contribué  à  favoriser  la  manifestation  de  cette  doctrine. 

BORDEl),  THÉOPHILE. 

Bordeu ,  que  Broussais  lui-même  regarde  comme  l'un  des  fon- 
dateurs de  la  physiùloiiic  iialhologiqu*' ,  publia  ses  importants  et 
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noml.renx  ouvrages  de  1742  à  1775.  Il  i.ense  que  l'anatomie  est 
indispensable  au  médecin,  comme  la  médecine  au  physiologiste, 
cl  vice  versa.  «On  ne  peut  jamais,  dil-il,  faire  de  progrès  en 
médecine,  surtout  dans  la  partie  qui  regarde  le  diagnostic  cl  les 

symptômes  des  maladies,  si  on  n'est  pas  versé  dans  l'anatomie 

Pour  moi,  je  ne  considère  jamais  l'état  sain  sans  considérer  l'état 
de  maladie  ;  je  les  examine  l'un  avec  l'autre ,  et  je  n'hésite  pas  à 
mêler  les  observations  des  praticiens  les  plus  consommés  avec  les 
connaissances  des  anatomistes  les  plus  habiles.  » 

L'un  des  premiers,  il  a  signale  t.nile  l'importance  de  l'estomac 
daus  l'économie  vivante,  et  s'exprime  ainsi,  Œuvrn  complètes, 
Paris,  1818,  t,  2,  p.  669  :  «  Le  sentiment  règne  principalement 
sur  l'estomac' dont  les  fonctions  dépendent  d'un  fond  de  sensibilité 
trop  méconnu  par  tous  les  faiseurs  de  physiologie  ordinaire.  Ils 
n'ont  considéré  ce  viscère  que  comme  un  réservoir  presque  passif 
ou  tout  au  plus  un  peu  mobile ,  au  lieu  qu'il  est  doué  de  beaucoup 
de  sensibilité  dont  les  divers  degrés  se  manifestent  à  chaque 
instant ,  et  entretiennent  ou  bouleversent  la  marche  et  l'accord  de 
toute  l'économie  animale.  Ainsi ,  l'estomac  ou  ses  appartenances , 
qui  sont  un  centre  principal  pour  les  mouvements  du  corps,  le  sont 
de  même  pour  tous  ses  divers  degrés  de  senlimenls.  » 

11  serait  assurément  difficile  d'accorder  à  l'estomac  une  plus 
haute  imi.orlancc  dans  l'organisme,  et,  sous  ce  point  de  vue  de  la 
question ,  l'auteur  de  la  médecine  physiologique  ne  pourra  pas 

ajouter  beaucoup. 

Nous  dirions  presque  la  même  chose  relativement  à  la  théorie 
des  maladies  chroniques.  Seulement  Bordeu  fait  jouer  aux  nerfs 
un  rôle  trop  exclusif  lorsipi'il  ajoute,  loc.  cit.  t.  2,  p.  841  :  «  Les 
nerfs  de  l'estomac  et  des  intestins,  appelés  nerfs  gastriques ,  so 
distribuent  il  toutes  les  parties  du  corps  et  peuvent,  par  conséquent, 
porter  les  plus  grands  désordres  dans  celles  qui  .sont  le  plus  éloi- 
gnées de  l'abdomen.  Telle  est  l'origine  vraie  de  presque  toutes  les 

maladies.  » 

L'importance  du  centre  épigaslritjuc  ncpouvaitdés  lors  échapper 
à  CCI  auteur;  il  la  sigualc  aiusi,  loc.  cit.  p.  SOI  :  «Ou  s'est  cru 
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obligt;  d'insister  sur  l'action  des  régions  précordiales,  mieux  connue 

des  anciens  philosophes  que  des  médecins INous  y  plaçons  le 

siège,  l'aboutissant  de  presque  tous  les  efforts  corporels,  de 
presque  toutes  les  sensations,  le  jeu  et  les  orages  des  passions, 
les  effets  de  divers  appétits Ces  régions  sont  le  foyer  des  mala- 
dies épigastriques,  diaphragmatiques ,  archéales,  stomachiques, 
plus  ordinaires  qu'on  ne  peut  le  dire.  Elles  forment  un  centre 
non  moins  remarquable  que  la  tête  pour  le  cours  et  le  développe- 
ment des  forces  nerveuses  qui  sont  toujours  plus  ou  moins  dirigées 
vers  la  région  épigastrique  et  la  précordiale  :  fait  important 
méconnu  des  anatomistes ,  mais  prouvé  par  le  sentiment  de  tous 
ceux  qui  savent  se  consulter  eux-mêmes.  » 

Il  développe  également  l'idée  de  la  symétrie  organique  dont 
Bichat  s'est  ensuite  emparé  pour  la  féconder  par  son  génie.  Bordeu 
dit  en  effet,  loc.  cit.,  p.  80/  :  «  On  considère  le  corps  vivant 
comme  étant  formé  de  deux  moitiés  égales  ou  symétriques  ados- 
sées et  pour  ainsi  parler  collées  vers  son  axe.  Les  anciens  l'avaient 
très-bien  observé,  et  les  modernes  l'ont  beaucoup  trop  négligé.  » 
11  dit  encore,  p.  80i  :  «La  chimie  du  corps  vivant  est  la  seule 
nécessaire  aux  médecins.  » 

Ainsi ,  Broussais  a  bien  évidemment  emprunté  à  Bordeu  même 
cette  idée  de  chimie  vivante  dont  nous  le  verrons  bientôt  faire  un 
si  grand  abus. 

Bordeu  fait  encore  très-bien  comprendre  la  nécessité  d'étudier 
les  maladies  chroniques,  toc.  cit.,  p. 191  :  «  Le  rapport  des  mala- 
dies longues  ou  lentes  avec  les  maladies  promptes  ou  aiguës,  la 
comparaison  que  l'on  doit  faire  des  unes  aux  autres  ,  leur  méca- 
nisme à  éclaircir,  leur  marche  à  suivre  et  à  mettre  en  parallèle, 
leurs  terminaisons ,  leur  curabilité  ou  incurabilité  exprimées  par 
les  mêmes  caractères,  les  vues  de  traitement  qui  résultent  de  cette 
comparaison  ;  tous  ces  objets  enfin  ont  été  trop  peu  ap[)rofondis 
jusqu'ici.  » 

Il  expose  ainsi  sa  doctrine  et  la  manière  dont  on  devrait  faire 
l'histoire  de  ces  maladies,  loc.  cit.,  p.  109  :  «  On  voudrait 
mettre  en  évidence,  dans  le  cours  de  ces  recherches,  la  marche  ou 


18  PRÉPAn\TION    \    LA    nK.\OLlTION    MÉDICALE. 

les  progrès  des  maladies  chroniques,  essayer  de  distinguer  dans 
celle  marche  les  temps  d'irrilalion ,  de  coction  el  d'évacuation , 
suivre  les  métastases  ou  les  changements  des  maladies  chroniques, 
non  moins  assujetties  à  une  règle  flxe  que  ceux  des  maladies 

aiguës.  » 

11  repousse  les  doctrines  des  mécaniciens  el  ramène  a  celle  des 
dogmatiques,  loc.  cit.,  p.  199  :  «  Plus  le  système  des  mécaniciens 
plaît  aux  esprits  superficiels  et  nourris  dans  les  principes  des 
physiciens,  moins  il  entretient  et  fait  naître  le  goût  de  la  vraie 
médecine.  Or,  sans  ce  goûl,  il  n'y  a  plus  d'art;  il  se  réduit  a 
d'inutiles  el  trop  faciles  détails  analomiques ,  physiques ,  méca- 
niques, etc Les  médecins  doivent  se  défier  et  se  garantir  de 

ces  systèmes,  surtout  dans  notre  siècle  où  l'amour  de  l'histoire 
naturelle,  de  la  chimie,  etc.,  répand  tant  de  fausses  lueurs  et 
fait  tant  d'illusions  aux  lecteurs  qui  n'y  regardent  pas  d'assez 
près.  » 

Enfin  il  cherche  à  rattacher  les  bons  esprits  à  l'observation  el 
aux  théories  physiologiques,  loc,  cit.  p.  800.  «  Ces  systèmes 
modernes  ne  brillent  que  dans  les  académies ,  sur  les  chaires 
entourées  d'enfants  el  de  curieux .  dans  les  assemblées  du  grand 
monde  et  même  sur  les  trélaux  ot  dans  les  livres  que  tout  le  monde 
veut  juger.  Les  éléments  de  la  médecine  ancienne  s'apprennent  el 
s'éclaircissenl  auprès  des  malades,  dans  les  hôpitaux  et  dans 
le  commerce  des  hommes  valétudinaires,  dans  les  méditations, 
dans  l'étude  des  phénomènes  particuliers  aux  divers  âges ,  aux 
divers  lempéramenls ,  aux  passions ,  aux  habitudes,  etc.  )> 

Si  nous  pouvions  entrer  dans  de  plus  grands  détails,  sans  abuser 
des  citations  ,  nous  verrions  de  plus  on  jtUis  tout  ce  que  Broussais 
a  dû  puiser  dans  Bordeu  non-seulement  pour  rélMblissemfiii  de 
sa  doctrine  mais  encore  pour  la  composition  de  son  traité  des 
iddcgmasies  chroniques. 

L'ouvrage  que  Ouarin  a  f;iit  imprimer  en  17SG  à  \  ienne  en 
Aniri.-hc  sur  le  même  sujet  n'a  pas  non  plus  été  sans  ulililé  piuir 
h'  n'-foriiiatcur  français. 

Mor'.Mt'i.i  avait  déjà  signalé  les  caraclèrcs  de  la  gastrite  latente 
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comme  un  phénomène  cadavérique  très-fréquent,  il  dit  dans  beau- 
coup d'endroits  :  «  La  surface  interne  de  l'estomac  était  enflammée  ; 
il  y  avait  une  inflammation  à  l'intérieur  des  intestins ,  etc.  » 

Le  Pecq  de  la  Clôture ,  dans  ses  observations  sur  les  maladies 
épidémiques,  Paris  1776,  bien  que  médecin  hippocratique  ,  trou- 
vait souvent  à  l'autopsie  :  «  La  membrane  interne  de  l'estomac  et 
des  intestins  phlogosée  et  même  gangrenée  dans  presque  toute 
son  étendue.  » 


JOHN  HUNTER. 

Dans  son  traité  sur  le  sang,  l'inflammation  et  les  plaies  d'armes 
à  feu ,  communiqué,  d'après  l'auteur,  dès  l'année  1762,  publié 
en  Angleterre  en  1795,  traduit  en  français  en  1799,  Hunter 
distingue  déjà  les  phlegmasies  d'après  les  tissus  qu'elles  occupent , 
émet  des  idées  très-lumineuses  relativement  à  l'inflammation  des 
parenchymes ,  et  doit  avoir  servi  de  point  de  départ  à  Pinel ,  à 
Bichat ,  k  Broussais  lui-même  pour  la  pensée  mère  de  la  nosogra- 
phie  philosophique,  de  l'anatomie  générale  et  de  la  médecine 
physiologique. 

Il  rattache  l'idée  d'inflammation  aux  phénomènes  douleur  , 
gonflement,  rougeur  ,  chaleur,  et  reconnaît  trois  causes  d'inflam- 
mation :  1°  l'action  d'une  force  accidentelle,  une  blessure;  2°  une 
irritation  sans  destruction  des  parties  ;  3"  une  disposition  locale  ou 
constitutionnelle.  Pour  lui,  l'inflammation  est:  1"  naturelle  ou 
curalive  :  le  travail  de  cicatrisation  par  exemple  ;  2"  ou  bien 
maladive.  Il  admet  des  inflammations  spécifiques:  la  syphilis,  la 
variole ,  les  scrofules  ,  les  dartres ,  la  goutte ,  etc.  Cette  doctrine 
est  incomplète  sans  doute ,  mais  du  moins  elle  ne  présente  pas  le 
défaut  capital  d'être  exclusive  comme  celle  dont  elle  a  peut  être 
préparé  le  développement. 

Dès  le  début  de  notre  époque  ,  les  études  médicales  prirent  un 
caractère  positif  et  sérieux ,  surtout  en  France ,  où  Desbois  de 
Rooheforl  et  Corv  isarf  introduisirent  le  août  de  la  médecine  clinique. 
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PINEL,  THILirPE. 

Pinol  apparut  alors  comme  le  précurseur  du  plus  beau  génie 
médical  dcskMups  modernes.  Son  ardenlephilanlliropie  vint  planer 
comme  une  divinité  bienfaisante  sur  l'avenir  des  malheureux 
aliénés ,  jusqu'ici  dirigés  avec  toute  la  dureté ,  l'ignorance  et 
l'incurie  des  siècles  barbares.  Par  sa  haute  raison,  il  fit  justice  des 
vaines  théories  en  ramenant  la  médecine  à  l'observation  des  faits, 
il  la  n\arche  de  la  nature  ,  en  coordonnant  les  nondjreux  matériaux 
de  la  science  qui  se  trouvaient  disséminés  sans  rapports,  sans 
principes  et  sans  lien.  Ses  ouvrages  opérèrent  une  véritable  réforme 
dans  l'enseignement,  une  sorte  de  révolution  dans  les  écoles, 
surtout  par  la  publication  de  la  nosographie  philosophique  dont  la 
première  édition  parut  à  Paris  en  1798. 

Nous  qui  avons  vécu ,  comme  élève  ,  dans  l'intimité  de  ce 
médecin  justement  célèbre,  grand  par  l'esprit,  plus  grand  encore 
par  le  cœur  ;  nous  qui  l'avons  suivi  dans  ses  actes  de  bienfaisance 
publiciuc  et  privée  nous  éprouvons  le  besoin  de  signaler  ses  droits 
à  l'estime  ,  à  la  reconnaissance  ,  à  la  vénération  de  la  postérité. 

Pinel  fut  précédé  dans  la  carrière  nosologique  par  plusieurs 
auteurs  (pie  l'esprit  de  justice  nous  fait  un  devoir  de  rapi>elt'r. 

r.  Huissier  de  Sauvages,  médecin  de  Montpellier,  eut  l'honneur 
de  publier  la  première  nosologie  complète  ,  ouvrage  dont  les 
rudiments  et  les  essais  parurent  en  1732. 

lin  17G3,  Linné  fil  imprimer,  à  Tpsal ,  une  classification  des 
maladies  qui  se  rapproche  beaucoup  de  celle  de  Sauvages  ,  dont  il 
avait  du  reste  reconnu  tout  le  mérite. 

Kn  ■l764,  Vogel ,  médecin  à  Gotlingue,  en  établit  une  autre. 
Kn  1772  ,  Ciillen  ,  professeur  à  Edimbourg  i)ublia  la  sienne. 
La  même  année,  Mac-Bride,  médecin  anglais  en  fituncdiiïérenle. 
En  177<>,  .1.  !'•■  Michel  Sagar  donna  sa  classification  générale 

des  maladies. 
En  1778.  Viict,  médecin  de  Lyon,  puMi:i  une  méthode  noso- 

logi(iue. 
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En  1796,  Darwin,  médecin  anglais,  fit  imprimer  la  sienne 
sous  le  titre  de  zoonomie. 

Enfin  Selle  en  proposa  une  dans  les  dernières  pages  de  sa 
pyrélologie. 

Ce  fut  au  milieu  de  ces  conditions  favorables  que  Pinel,  en  1798, 
publia  sa  nosographic  philosophique  dont  les  éditions  se  succédè- 
rent avec  tant  de  rapidité. 

Cet  ouvrage  ,  digne  de  son  litre  ,  oûVit  comme  nous  le  verrons 
bientôt,  le  germe  fécond  du  plus  beau  travail  d'anatomie  générale, 
travail  qui  devint  la  source  abondante  ou  Pinel  vint  puiser  à  son 
tour  des  richesses  précieuses  pour  les  éditions  ultérieures  de  sa 
nosographie  ;  et  Broussais ,  à  peu  près  tous  les  principes  fouda- 
inontaux  de  la  médecine  physiologique ,  dont  l'influence  positive 
sur  les  belles  destinées  de  la  science  médicale  auraient  saiis  doute 
olïert  une  bien  plus  haute  portée ,  si  le  génie  prodigieux ,  qui 
avait  enfanté  l'anatomie  des  tissus,  eût  assez  vécu  pour  faire ,  à  la 
médecine  pratique ,  l'application  de  ses  grandes  et  lumineuses 
théories. 

3Iais  n'anticipons  pas  sur  les  faits,  bornons-nous  à  dire,  pour 
le  moment,  que  c'est  à  ce  titre  surtout  que  Pinel  va  concourir  à 
préparer  la  révolution  médicale  qui  doit  bientôt  s'effectuer. 

L'auteur  entre  en  matière  ,  et  se  demande  :  nosographie  philoso- 
phique ,  p.  -/.  «  La  médecine  est-elle  susceptible  de  former  un 
ensemble  régulier  de  doctrine  ,  et  peut-on  lui  appliquer  une 
méthode  d'enseignement  analogue  à  celui  des  autres  sciences 
physiques  ?  » 

Il  répond  k  cette  question  en  signalant  aux  médecins  observateurs 
les  résultats  déjà  fournis  par  l'enseignement  clinique  puis  il  ajoute  : 
«  pour  éviter  toute  confusion  et  s'en  tenir  à  des  idées  claires  et 
précises,  il  a  été  nécessaire  do  circonscrire  l'objet  proposé  et  do  ne 
point  mener  de  front  trois  branches  de  la  médecine  trés-dislinctes. 
1"  Les  descriptions  purement  historiques  du  cours  entier  des  mala- 
dies ;  2°  les  notions  abstraites  de  la  pathologie  générale  ;  3°  les 
détails  minutieux  et  quelquefois  précaires  du  traitement.  J'ajourne 
ces  deux  dernières  à  un  autre  temps  et  je  me  borne  à  la  première 
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qui  constiluc  à  proprement  parler  la  science  médicale.  Les  fails 
particuliers,  c'est-k-dire  les  histoires  individuelles  des  maladies 
internes  tracées ,  avec  soin  pendant  leur  cours  entier  ont  été 
et  seront  à  jamais  les  vrais  fondements  de  toute  doctrine 
solide.  » 

Il  veut  que  l'on  rassemble  les  faits  épars ,  mais  avec  un  discer- 
nement qu'on  ne  peut  acquérir  qu'en  s'excrçanl  soi-mêmo  à 
l'observation  des  maladies ,  qu'en  formant  son  jugement  par  l'élude 
assidue  des  sciences  ]thysiques  et  mathématiques,  et  son  tact 
médical  par  la  fréquentation  des  hôpitaux. 

Il  admet  dans  les  maladies  :  «  une  tendance  de  la  nature  le  plus 
souvent  favorable  et  quelquefois  funeste.  »  Il  fait  un  grand  éloge 
d'IIippocrate  et  se  montre  partisan  de  sa  doctrine ,  il  déplore  les 
erreurs  et  les  applications  abusives  de  l'humorisme. 

Pour  lui,  classer  les  maladies  est  une  idée  fixe  qui  plus  d'une  fois 
va  mettre  son  jugement  en  défaut. 

«  Il  faut,  dit-il,  lue.  cil.,  introd.  p.  xi  :  pour  rapprocher  cl 
coordonner  les  maladies ,  faire  abstraction  des  affections  particu- 
lières ipii  tiennent  à  l'âge,  à  la  constitution  et  à  d'autres  circonstances 
individuellos  ;  on  s'arrête  seulement  à  certains  symptômes  fonda- 
mentaux qui  leur  sont  communs  cl  (|ui,  par  leur  réunion  sont 
propres  à  former  l'histoire  du  genre.  » 

Pinel  esl  bien  plus  vrai  lorsqu'il  précise  les  lois  de  la  bonne 
obsenalion,  là  se  trouve  le  irait  de  lumière  qui  devait  allumer  le 
flambeau  de  l'analomie  générale;  là  par  conséquent  se  rencontre  le 
liriii(i|*e  fondamental  destiné  à  devenir  la  base  de  la  médecine 
physiologique.  «  Il  faut  dit-il  :  loc.  cit.,  inlrod.  p.  \i\ ,  pour  bien 
observer  une  exactitude  sévère  dans  les  descriptions ,  de  la  justesse 
et  de  l'uniformité  dans  les  dénominations,  une  sage  réserve  pour 
s'élever  a  des  vues  générales,  sans  donner  do  la  réalilô  à  des 
termes  abstraits;  une  dislribuliim  sini|)lc,  régulière  et  fondée 
invariablement  sur  les  haim-outs  uk  sriucrtnE,  ou  les  foctions 

OBI, AMPLES  UES  l'AlITIES.    )> 

Il  fait  ensuite  observer  un  peu  plus  loin ,  comme  pour  conserver 
sou  droit  de  priorité  à  l'invention  de  cette  grande  et  féconde  pensée  : 
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«  que  kl  première  édilion  de  la  nosographic  csl  antérieure  de  deux 
années  au  traité  des  membranes  de  Bichat.  » 

Il  blâme  Pitcairn  d'avoir  prorais  la  solution  du  problème  suivant  : 
«  une  maladie  étant  donnée,  trouver  le  remède.  »  Il  veut  que 
celte  formule  soit  remplacée  par  celle-ci  :  «  une  maladie  étant 
donnée,  déterminer  son  véritable  caractère  et  le  rang  qu'elle  doit 
occuper  dans  un  tableau  nosologique.  »  Ces  deux  propositions 
sont ,  l'une  et  l'autre  beaucoup  trop  exclusives  ;  mais  sous  le  point 
de  vue  de  l'importance  des  résultats ,  la  seconde  est  inférieure  à  la 
première  de  toute  la  différence  qui  existe  entre  l'agréable  et  l'utile, 
entre  la  nosographie  et  la  médecine  clinique. 

Déjà  Selle  à  Berlin  et  Sloll  h  Vienne  avaient  préparé  la  révolution 
que  Pinel  va  commencer  dans  la  pyi'étologie  en  diminuant  beaucoup 
le  nombre  des  fièvres  qui  se  trouvait  à  peu  près  égal  à  celui  des 
maladies  dont  elles  ne  sont  le  plus  souvent  que  le  symptôme  de 
réaction  générale  ;  avec  le  grave  inconvénient  d'habituer  ainsi  les 
médecins  à  prendre  l'effet  pour  la  cause. 

C'est  surtout  ici  qu'il  développe  très-clairement  la  grande  pensée 
qui  évidemment  a  servi  de  base  à  la  médecine  physiologique.  11  dit 
en  effet  :  loc.  cit.,  introd.  p.  xviii  :  «  l'idée  heureuse  de  fonder 
la  distribution  des  maladies  internes  sur  la  structure  anatomique  des 
parties  n'a  jamais  paru  aussi  féconde  en  résultats  utiles  que  dans 
les  phlegmasies  dont  la  doctrine  a  été  entièrement  refondue  dans 
ma  nosographie,  en  même  temps  qu'elle  a  formé  un  ensemble  des 
plus  réguliers.  L'État  inflammatoire  a  en  effet  des  propriétés 
communes  quelle  que  soit  la  partie  qui  en  est  attaquée ,  et  ces 
points  de  contact  sont  d'autant  plus  marqués  qu'il  y  a  plus 
d'analogie  dans  les  tissus  et  les  fonctions  organiques  des 
parties.  Mais  que  de  diversités  aussi ,  si  l'organisation  des  parties 
est  très-différente!  » 

Pénétrant  encore  plus  avant  dans  les  saines  idées  pathologiques, 
il  ajoute  :  p.  xx  :  «  Peut-on  méconnaître  aussi  les  affinités  de  la 
classe  des  hémorrhagies  avec  les  phlegmasies?....  pour  le  siège.... 
les  causes....  le  prélude....  le  développement  gradué....  l'étal 
actif  ou  passif....  elc. 
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Quant  au  fond  de  la  docliine ,  PincI  se  déclare  éclectique  et 
paniil  adopter  les  caractères  suivants  comme  base  de  ses  opinions 
médicales,  introd.  p.  xxviii  :  «  dégagement  scrupuleux  de  toute 
prévention,  de  tout  esprit  de  parti,  de  toute  opinion  dominante  des 
écoles.  »  Au  milieu  de  ses  travaux,  il  reconnaît  pour  guide  l'esprit 
d'analyse ,  et  pour  principe  de  ses  idées  nosologiques  l'exemple 
donné  par  les  botanistes,  les  chimistes,  les  zoologistes,  etc.  dans 
leurs  classifications. 

Du  reste ,  il  ne  se  dissimule  pas  les  imperfections  de  son  travail , 
il  signale  et  condamne  lui-même  ses  propres  erreurs.  Si  l'on  ne 
connaissait  pas  assez  toute  la  dignité ,  toute  l'élévation  de  ce  beau 
caractère,  il  suffirait  délire  ces  nobles  paroles  pour  le  voir  s'y 
révéler  tout  entier  :  introd.  p.  xxxii  :  «  en  médecine  comme 
ailleurs,  c'est  la  suffisance  présomptueuse  qui  gâte  tout.  Combien 
il  importe  de  savoir  reconnaître  ses  fautes  et  d'avoir  un  caractère 

assez  élevé  pour  en  tirer  des  leçons  utiles le  sommaire  que  je  viens 

d'exposer  indique  assez  dans  quel  sens  précis  on  doit  entendre  le 
litre  de  Nosoyraphie  philosophique  que  j'ai  adopté ,  je  le  conserve 
encore  sous  le  rapport  d'une  moralité  sévère  et  du  désir  constant  et 
profondément  réiléclii  de  concourir  à  l'instruction  publique.  » 

Pinel  étudié  sous  le  point  de  vue  qui  nous  occupe  offre  encore 
le  mérite  bien  établi  d'avoir  indiqué  loul  ce  qui  restait  à  faire  en 
pathologie,  spécialement  sous  le  rapport  des  maladies  chroni(pies. 
Il  dit  en  effet,  méthode  d'étudier  en  médecine,  p.  cxv  :  «  les 
nialailios  chroniques  sont  loin  d'èlre  ]iarveiuu;s  au  mémo  point  que 
les  maladies  aiguës,  soit  pour  la  doctrine  et  les  résultats  de  l'obser- 
vation ,  soit  pour  une  classification  méthodiiiue  ;  il  est  difficile  même 
de  prévoir  quelle  sera  l'époque  ou  le  terme  désiré  de  leur  perfec- 
lionnemcnt  ultérieur.  » 

11  va  même  jusqu'à  rattacher  à  l'inflammalion  le  développemetil 
des  tubercules,  p.  cxvi  :  «  !Ve  voil-ou  itoint,  par  exemple  (jucl- 
(picfois  un  état  tuberculeux  ou  une  ukéralion  des  poumons  succéder 
il  une  péripneumonic  sinqdo  ou  compliquée  ;  une  pleurésie  donne 
lieu  à  un  hydrolhorax  ;  uni'  iiérilonitc  chronique  (ui  une  ulcéralion 
des  intestins  terminer  une  pidegmasie  aigiie?  ttce  qui  csl  encore 
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plus  ordinaire  daus  les  phlegmasies  des  membranes  muqueuses , 
l'observation  de  chaque  journ'apprend-elle  point  que  l'oplilhalmie, 
le  catarrhe  pulmonaire ,  la  dysenterie ,  la  blennorrhagie ,  etc. 
après  avoir  suivi  la  marche  d'une  maladie  aigiie ,  finissent  par 
devenir  chroniques?» 

Il  ajoute  :  p.  cxix.  «  La  doctrine  générale  des  maladies  chroni- 
ques ,  malgré  les  écrits  nombreux  anciens  ou  modernes  qu'elles 
ont  fait  naître,  est  loin  de  former  un  ensemble  aussi  régulier  et 
aussi  bien  coordonné  que  celui  des  maladies  aigiïes,  dans  l'état 
actuel  de  la  science.  Certaines  d'entre  elles  semblent  être  une 
suite  des  maladies  aigiïes ,  une  sorte  de  dégénérescence  de  ces 
dernières  ,  le  plus  souvent  des  phlegmasies.  » 

Il  ouvre  ensuite  la  voie  qui  doit  conduire  à  l'étude  des  névroses  : 
H.  Mais  les  névroses ,  par  exemple ,  ne  forment-elles  point  une 
classe  indépendante?  Et  quelque  profondément  cachée  que  soit  la 
puissance  nerveuse ,  ses  lésions ,  en  suivant  un  plan  régulier 
d'enseignement ,  ne  doivent-elles  point  être  distinguées  par  les 
signes  extérieurs  qui  les  accompagnent,  et  ne  doit-on  point  les 
considérer  séparément  dans  chaque  organe  où  se  manifestent  ces 
lésions?  » 

Ces  considérations  importantes,  fondamentales,  émanées  de 
l'observation  devaient  amener  plus  tard  le  traité  des  phlegmasies 
chroniques  de  Broussais,  et  celui  des  gastralgies  de  Barras. 

Telles  sont  les  principales  opinions  de  Pinel ,  relativement  à  la 
doctrine  ,  dans  ses  rapports  avec  la  médecine  physiologique. 
Quant  il  l'ordre  nosologique  ,  il  range  les  maladies  en  cinq  classes 
principales  :  1"  fièvres  ;  %°  phlegmasies  ;  3°  hémorrhagies  ;  4°  névro- 
ses ;  5°  lésions  organiques. 

Nous  ne  suivrons  pas  le  nosographedans  les  détails  de  son  traité, 
nous  avons  seulement  à  juger  ses  écrits  comme  doctrine  générale 
dans  ses  points  de  contact  avec  la  révolution  médicale  que  nous 
étudions.  Cette  exposition  nous  paraît  dès-lors  suffisante  ;  il  nous 
reste  ,  pour  la  compléter ,  à  faire  la  critique  impartiale  des  prin- 
cipes de  ce  judicieux  écrivain.  Présentée  par  nous,  la  partie  de 
l'éloge  pourrait  s'affaiblir  de  toute  l'étendue  de  notre  estime  et  de 
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notre  pralilude  pour  l'anleur,  nous  l'abandonnorons  à  Montfalcon. 
Nous  nous  chargerons  de  la  censure  qui ,  de  noire  part ,  ne  sera 
point  suspecte.  «  La  nosograpliie  philosophique  de  M.  Pinel ,  dit 
Montfalcon ,  l)lct.  dex  sciences  Mal.  t.  54,  p.  ■166 ,  a  fait  loi  dans 
une  partie  considérable  de  la  France  ;  son  illustre  auteur  a  été 
comblé  d'éloges  mérités.  Sa  classification  a  paru  le  chef-d'œuvre 
de  l'esprit  humain.  Ses  méthodes  thérapeutiques  ont  été  suivies 
par  un  nombre  prodigieux  de  médecins  de  tous  les  âges.  » 

Il  nous  est  impossible  d'admettre  ce  pompeux  éloge  sans  aucune 
restriction.  La  haute  considération  que  nous  accordons  à  l'auteur 
ne  nous  permet  pas  d'exagérer  ainsi  l'appréciation  de  ses  ouvrages  ; 
nous  l'avons  vu  de  trop  prés  pour  tomber  dans  une  illusion  aussi 
nuisible  même  à  ses  propres  intérêts. 

Pinel  avait  bien  plus  le  génie  de  l'analyse  que  celui  de  l'obser- 
vation. Il  était  bien  plus  fort  dans  le  cabinet  qu'au  lit  des  malades; 
aussi,  ses  autres  ouvrages,  et  notamment  sa  médecine  clinique, 
dont  la  deuxième  édition  parut  en  4804  eurent-ils  beaucoup  moins 
de  succès  et  de  retentissement  que  sa  nosographie. 

Cet  estimable  auteur  nous  semble  obéir  un  peu  trop  à  son  goût 
déterminé  pour  les  classifications,  en  prenant  ses  types  dans  l'obser- 
vation des  maladies  abandonnées  à  la  nature  ;  comme  si  de  tels 
modèles  pouvaient  se  rencontrer  dans  la  véritable  observation 
clinique;  où  l'intensité,  la  marche,  la  terminaison,  le  danger  des 
altérations  morbides  sont  nécessairement  modifiés  par  le  Irailomenl 
rationnel  et  jdiis  ou  moins  actif  opposé  à  ces  altérations. 

il  a  de  plus ,  à  notre  sens,  le  tort  grave  de  vouloir  dégager  des 
maladies,  les  circonstances  individuelles  et  celles  qui  naissent  des 
rapports  du  sujet  avec  tout  ce  qui  l'entoure  ;  comme  si  la  médecine 
pratique  bien  comprise  ne  consistait  pas  à  traiter  des  malades 
plultjt  encore  que  des  maladies. 

Mu  reste,  la  doctrine  des  fièvres  de  l'inel,  bien  qu'améliorée 
comparativement  à  celle  do  ses  prédécesseurs,  est  purement 
fictive  dans  le  plus  grand  nombre  de  ses  principes ,  et  dans  une 
contradiction  évidente  avec  les  résultats  de  l'observation.  Il  en  est 
de  même  pour  un  certain  nundtredc  ses  groupes  de  maladies. 
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Quant  H  sa  classificalion,  elle  est  bien  loin  de  satisfaire  un 
esprit  rigoureux  pour  lequel  une  bonne  coordination  des  maladies 
est  encore  et  sera  probablement  toujours  à  trouver. 

Malgré  ces  imperfections  dans  le  fond  et  dans  la  forme ,  les 
travaux  de  Pinel  nous  semblent  avoir  bien  mérité  de  la  science  en 
la  ramenant  à  des  voies  plus  positives  et  plus  rationnelles  ;  et  spé- 
cialement avoir  fourni  le  principal  germe  de  la  révolution  médicale 
sous  le  point  de  vue  de  laquelle  nous  avons  dû  particulièrement 
les  considérer. 

La  médecine  était  dans  cette  prédisposition  remarquable  aux 
profondes  modifications  qu'elle  devait  éprouver  ,  lorsqu'apparaît 
à  riiorizon  de  la  science  un  génie  aussi  brillant  que  fécond  ,  aussi 
puissant  que  modeste ,  le  génie  de  Bichat ,  dont  les  débuis  sont  des 
œuvres  de  mailrc  ;  et  les  essais ,  des  créations  et  des  perfectionne 
menls. 


BICHAT,  XAVIER. 

Bichat  lit  dans  l'ouvrage  de  Pinel  ce  passage  remarquable  : 
«  Il  faut,  pour  bien  observer,  une  distribution  des  maladies 
simple  ,  régulière  et  fondée  invariablement  sur  les  rapports  de 

STRUCTURE,    OU  les  fonctions  organiques  des  parties L'état 

inflammatoire  a ,  en  effet ,  des  propriétés  communes  quelle  que 
soit  la  partie  qui  en  est  attaquée ,  et  ces  points  de  contact  sont 
d'autant  plus  marqués  qu'il  y  a  plus  d'analogie  dans  les  tissus  et  les 
fonctions  organiques  des  parties.  »  Ajoutons  que  dans  sa  classifi- 
cation des  phlcgmasies  l'auteur  de  la  nosographie  philosophique 
les  avait  distinguées  en  inflammations  cutanées,  des  membranes 
muqueuses  ,  séreuses  ,  des  tissus  cellulaires  ,  fibreux,  etc. ,  et  que 
plus  tard  il  y  ajouta  celles  dont  l'auteur  de  l'anatomie  générale 
agrandit  le  domaine  de  cette  science. 

Frappé  de  la  profondeur,  de  la  fécondité  de  cette  pensée,  de  la 
vérité  de  ce  grand  principe  ,  Bichat  en  recherche  l'application  et 
s'aperçoit  aussitôt  que  dans  l'état  de  nos  connaissances  analomiqucs 
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elle  est  impossible  ,  mi  du  moins lellemenl  bornée,  que  ses  résul- 
tais deviendraient  à  peu  prés  nuls  pour  la  science  et  pour  l'art. 

Cette  réflexion  est  un  trait  de  lumière  qui  excite ,  éclaire ,  en- 
flamme ce  puissant  génie.  L'anatomie  des  tissus  va  se  trouver,  du 
même  jet ,  en  même  temps  créée  et  presque  portée  à  son  dernier 
degré  de  perfection.  Avant  d'eniror  dans  l'examen  de  cet  immortel 
ouvrage ,  nous  devons  indiquer  les  ininciitaux  traits  de  la  vie 
scientifique  de  son  auteur,  dont  la  médecine  aura  toujours  à 
dépkuer  la  perte  si  prématurée. 

Kicliat  naquit  à  Tlioirette ,  département  de  l'Ain  .le  II  novembre 
1771.  Il  fit  ses  premières  études  médicales  à  Lyon,  sous  M.  A. 
l'eiii,  dont  il  fut  l'élève  et  l'ami.  Le  siège  de  celle  ville  et  la  crise 
révolutionnaire  l'amenèrent  à  Paris  vers  la  fin  de  1793.  Il  y  devint 
bientôt  l'élève  particulier  et  l'ami  intime  du  célèbre  Desaull. 

Lu  179o,  après  avoir  pleuré  bien  amèrement  la  mort  de  son 
bienfaiteur,  il  recueille  les  précieux  travaux  de  ce  maître  fameux, 
el  bientôt  les  i>ublie  en  deux  volumes  sous  le  titre  iVlKiarcs 
chirurgicales  de  Desaull.  Sans  se  laisser  abattre  par  la  perte  d'un 
soutien  aussi  puissant,  il  s'élance  dans  la  carrière  protégé  par  son 
amour  de  la  science  et  par  la  seule  force  de  son  génie. 

Dans  la  même  année,  il  professe  des  cours  particuliers  d'ana- 
lomie  avec  le  plus  grand  succès,  et  prélude  au  grand  travail  cpi'il 
devait  entreprendre  sur  toutes  les  membranes,  par  son  mémoire 
sur  les  .synoviales,  qu'il  fit  imprimer  en  1798,  el  dans  lequel 
il  indique  la  véritable  source  de  la  synovie.  Il  publie  eu  outre  un 
mémoire  sur  les  membranes  en  général ,  un  autre  sur  les  organes 
symétricpies. 

En  1799,  il  fait  paraître  les  leçons  de  Desault ,  un  volume,  sous 
le  titre  de  Maladies  des  voies  vrinaircs. 

En  1800,  il  est  nommé  médecin  de  l'Ilôtel-Dieu  de  Paris;  il 
|iublie  s<m  Traité  des  memhraiies  et  ses  licclierclies  sur  la  rie 
et  lu  murt.  En  18UI  ,  son  beau  Traité  d'analumie  ijéuérale 
appliquée  à  la  plujsiiilixjic  et  à  la  médecine ,  (|ualr(!  volumes.  Il 
travaille  ensuite  l'anatomie  ])alliologi({ue  et  la  matière  médicale; 
cummcucu  uu  Traite  d'anatumic  descriptive  dont  il  ne  peut 
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acliever  que  les  deux  premiers  volumes ,  et  qu'il  laisse  à  compléter 
à  M3I.  Roux  et  Buisson,  ses  élèves.  Il  meurt  à  Paris ,  le  22  juillet 
1802,  avant  d'avoir  atteint  sa  trenle-deuxiérae  année. 

Sandifort ,  dernier  élève  de  l'école  de  Loyde,  en  voyant  les  débuts 
(le  Bichal,  dit  à  l'un  de  nos  compatriotes  :  «  Dans  six  ans,  votre 
Bichat  aura  dépassé  notre  Boërhaave.  » 

Après  la  mort  de  Bichat ,  Corvisart  écrivit  au  premier  consul 
Napoléon  :  «  Bichat  vient  de  mourir  sur  un  champ  de  bataille  qui 
compte  aussi  plus  d'une  victime.  Personne,  en  si  peu  de  temps, 
n'a  fait  autant  de  choses  et  aussi  bien.  »  Un  double  monument  fut 
bientôt  érigé  dans  l'Hôtel-Dieu  même  à  la  mémoire  de  Desault  et 
de  Bichat! 

Ce  n'est  point  dans  les  écrits  de  ses  prédécesseurs  que  ce  génie 
si  essentiellement  original  a  cherché  les  notions  dont  il  a  besoin 
pour  fonder  la  science  qui  devait  l'immortaliser.  Il  nous  en  donne 
lui-même  la  raison  quelque  temps  avant  sa  mort  :  «  Si  je  suis  allé 
si  vite ,  c'est  que  j'ai  peu  lu.  Les  livres  ne  doivent  être  que  le  mémo- 
rial des  faits  ;  or,  en  est-il  besoin  dans  une  science  où  les  maté- 
riaux sont  toujours  près  de  nous ,  où  nous  avons  les  livres  vivants , 
on  quelque  sorte,  des  morts  et  des  malades.  »  Du  reste,  Dupuytren, 
autre  génie  également  original  dans  son  genre  ,  et  dont  nous  avons 
été  l'élève  particulier,  pensait  et  agissait  à  cet  égard  absolument 
comme  Bichat. 

Les  livres  étant  à  peu  près  muets  sur  l'anatomie  des  tissus ,  c'est 
dans  la  nature  seule  qu'il  trouvera  ses  inspirations  ;  c'est  par 
les  travaux  les  plus  assidus ,  les  plus  opiniâtres ,  les  expériences 
les  plus  ingénieuses,  les  plus  positives  et  souvent  même  les  plus 
dangereuses  pour  sa  propre  santé,  qu'il  va  recueillir  et  coordonner 
les  riches  matériaux  de  ses  immortels  écrits. 

Les  membranes  synoviales  ne  paraissent  pas  avoir  été  connues 
avant  lui.  La  plupart  des  autres  avaient  été  jusqu'alors  envisagées 
comme  faisant  partie  intégrante  des  organes  auxquels  on  les  trouve 
associées.  Bichat  les  étudia  dans  leur  ensemble  comme  des  tissus 
particuliers ,  et  précisa  les  caractères  communs  à  chacune  des 
espèces,  quel  que  fût  leur  siège  dans  l'organisme. 
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Il  fil  connaître  ses  idées  sur  ce  point  et  sur  plusieurs  autres  de 
la  physiolojiit^ ,  d'abord  dans  ses  cours  cl  dans  les  mémoires  qu'il 
publia  successivement,  ensuite  dans  son  Traité  des  membranes, 
qui  ne  fut,  comme  il  le  «lit  lui-même,  que  le  prélude  à  son  grand 
travail  sur  l'anatomie  générale. 

Rordcu ,  Barlliez,  l'école  de  Montpellier  et  surtout  celle  de 
Paris  avaient  admis,  sous  différents  noms,  une  force  dévie  qu'il  ne 
fallait  pas  confondre  avec  celle  qui  régit  les  corps  inertes.  Ce  prin- 
cipe était  alors  établi  comme  fondement  de  toute  bonne  philo- 
sophie médicale.  Hichal  prit  aussi  les  forces  vitales  comme  bas(f 
de  sa  théorie  physiologique;  mais  il  ne  les  réduisit  point  ainsi  aux 
conditions  d'un  être  abstrait. 

Il  regarda  les  membranes  comme  ayant  une  existence,  une  vita- 
lité des  fondions  et  des  maladies  bien  distinctes  de  celles  des 
organes  dont  elles  forment  les  annexes  ,  et  cette  conception  devint 
la  pensée-mére  de  tous  ses  travaux  sur  l'anatomie  des  tissus,  il 
décomposa  la  machine  humaine  ilans  les  éléments  simples  qui  la 
constituent  par  leur  union. 

Il  regarda  les  altérations  organiques  des  tissus  comme  le  carac- 
tère essentiel  et  fondamental  des  maladies.  Ce  principe  constitua 
dés  lors  pour  lui  la  base  la  jdus  solide  et  la  plus  positive  de  la 
pathologie.  Aussi ,  ouvrit-il  plus  de  six  cents  cadavres  dans  l'espace 
de  six  mois. 

Il  supposa  que  les  maladies  frappaient  d'abord  un  tissu  avant 
d'envahir  l'organe  entier,  et  que  le  genre  de  vitalité  de  chacun  de 
ces  tissus  les  assujettissait  à  des  maladies  qui  leur  étaient  propres. 
D'après  lui ,  la  diversité  do  leurs  actions  |ihysioIogiques  dérivait 
de  la  même  source  ;  il  est  aisé  île  comprendre  (pie  ,  dans  sa  théra- 
|piMili(piC ,  les  médicaments  devaient  être  rangés  d'après  le  mode 
d'action  qu'on  leur  supposait  sur  la  vitalité  des  organes. 

Ueydelet  a  dil  avec  beaucoup  do  justesse:  «  Avant  Richat, 
l'anatomie  était  purement  chirurgicale;  par  ses  soins,  elle  est 
devenue  médicale.  » 

C'est  particulièrement  on  les  envisageant  sous  ce  dernier  pdint 
de  vue,  que  nous  allons  voir  les  travaux  de  Hiihai  imprimer  à  la 
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science  une  direction  nouvelle ,  et  devenir  la  base  fondamentale  de 
la  médecine  physiologique.  Nous  devons  donc  particulièrement 
examiner  à  ce  double  litre  VAnatomie  générale  et  le  Traité  de 
la  vie  et  de  lamort. 

Bichat  commence  par  indiquer  la  marche  qu'il  va  suivre  :  Ana- 
tomie  générale ,  préface,  p.  v  :  «  Le  {tlan  de  mon  ouvrage  consiste 
à  considérer  isolément  et  à  présenter  avec  tous  leurs  attributs 
chacun  des  systèmes  simples  qui,  par  leurs  combinaisons  diverses, 
forment  nos  organes  ;  la  base  de  ce  plan  est  anatomique  ,  mais  les 
détails  qu'il  embrasse  appartiennent  aussi  à  la  médecine  et  à  la 

physiologie Expériences  sur  les  animaux  vivants,  essais  avec 

divers  réactifs  sur  les  tissus  organisés  ,  dissections  ,  ouvertures 
cadavériques,  observation  de  l'homme  en  santé  et  en  maladie, 

voilà  les  sources  où  j'ai  puisé;  ce  sont  celles  de  la  nature p.\i... 

La  doctrine  générale  de  cet  ouvrage  ne  porte  précisément  l'em- 
preinte d'aucune  de  celles  qui  régnent  en  médecine  et  en  physio- 
logie. Opposée  à  celle  de  Boërhaave  ,  elle  diffère  de  celle  de  Stahl 
et  de  celle  des  auteurs  qui,  comme  lui,  ont  tout  rapporté,  dans 
l'économie  vivante  à  un  principe  unique  ,  principe  abstrait ,  idéal 
et  purement  imaginaire  quelque  soit  le  nom  d'âme ,  de  principe 
vital,  d'archée,  etc. ,  sous  lequel  on  le  désigne. 

Analyser  avec  précision  les  propriétés  des  corps  vivants  , 
montrer  que  tout  phénomène  physiologique  se  rapporte  en  dernière 
analyse  à  ces  propriétés  considérées  dans  leur  état  naturel ,  que 
tout  phénomène  pathologique  dérive  de  leur  augmentation ,  de 
leur  diminution  ou  de  leur  altération  ;  que  tout  phénomène  théra- 
peutique a  pour  principe  leur  retour  au  type  naturel  dont  elles 

étaient  écartées,  etc Voilà  toute  la  doctrine  générale  de  cet 

ouvrage....  p.  vm....  Le  rapport  des  propriétés  comme  causes, 
avec  les  phénomènes  comme  effets,  est  un  axiome  presque  fasti- 
dieux à  répéter  aujourd'hui  en  physique ,  en  chimie ,  en  astrono- 
mie ,  etc.  «  Si  cet  ouvrage  établit  un  axiome  analogue  dans  les 
sciences  physiologiques,  il  aura  rempli  son  but.  » 

Il  détermine  ainsi  les  caractères  fondamentaux  et  distinctifs 
des  sciences  physiologique  et  médicale  :  loc.  cil.  Considérations 
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générales,  p.  xxxv.  «  Il  y  a  dans  la  nature  deux  classes  d'êtres, 
deux  classes  de  propriétés,  deux  classes  de  sciences.  Les  êtres  sont 
organiques  ou  inorganiques;  les  propriétés  ,  vitales  ou  non  vitales  ; 
les  sciences,  physiologiques  ou  pliysi(iucs.  Les  animaux  et  les  végé- 
taux sont  organiques;  les  minéraux,  inorganiques  ;  scnsiliilité,  con- 
tractilité,  voilà  les  propriétés  vitales;  gravité,  afllnité,  élasticité,  etc., 
voilà  les  propriétés  physiques.  La  physiologie ,  la  médecine  pré- 
sentent les  sciences  [diysiologiques  ;  l'astronomie  ,  la  physique  ,  la 
chimie,  etc.,  composent  les  sciences  physiques....  /*.  xxxti.  Les 
propriétés  vitales  sont  le  premier  mnbilo  auquel  il  faut  remonter, 
quelque  soit  le  phénomène  physiologique  ou  médical  que  vous 
éludiez.  » 

Il  fait  observer  que  Newton  dérobe  le  secret  du  Créateur  en 
rattachant  à  une  cause  unique,  l'attraction,  tous  les  phénomènes 
de  la  nature  physique  ;  découverte  dont  abusa  Boërhaave  en 
l'appllipiaul  an\  pliénonténes  de  la  vie.  Qno  Stahl  opéra  une  véri- 
table révolution  dans  la  science  physiologique  en  faisant  apjirécier 
le  défaut  de  rapport  qui  existe  entre  les  lois  de  la  matière  inerte 
et  les  |>hénomènes  vitaux.  «  D'où  l'on  vit  surgir  l'archée  de 
Vanhelmont,  le  jjrincipe  vital  de  Barthez ,  l'irritabilité  de  Ilaller.  » 

liifhat  admet ,  comme  premier  mobile  de  la  vie  ,  la  sensibilité  et 
la  contraclilité.  Il  divise  la  sensibilité  en  organique  et  animale; 
et  la  contractilité ,  en  organique  insensible ,  organique  sensible  et 
animale. 

Il  voit  dans  les  maladies  des  altérations  de  ces  propriétés,  et 
veut  cpie  l'on  adresse  chaque  médicament  employé  à  la  propriété 
lésée,  à  l'espèce  de  lésion  (]u'elle  présente,  en  réglant  les  indica- 
tions fondamentales  sur  ces  deux  condilious  essentielles.  Puis  il 
ajoute;  Loc.  cil.,  Com.  (jni.p.  i,.  «  (Jnelipies  auteurs  n'ont  vu, 
dans  les  maladies  que  force  ou  faiblesse,  et  par  conséquent,  dans  les 
médicaments,  que  débilitants  ou  fortifiants.  Cette  idée  est  vraie  en 
partie,  mais  elle  est  fausse  quand  on  la  généralise  trop.  »  Il  ne 
prévoyait  pas  alors  que  cette  assertion  très-juste  deviemlrail  une 
critique  positive  de  la  doctrine  exclusive  dont  ses  travaux  devaient 
être  l'orcasion. 
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Il  établit  ensuite  les  dilTérences  qui  distinguent  les  lois  de  la  vie 
dos  lois  de  la  matière ,  et  déduit,  de  ces  différences,  celles  que, 
d'après  lui ,  l'on  rencontre  nécessairement  entre  les  phénomènes 
et  les  altérations  des  corps  inertes  et  des  corps  vivants. 

Il  dislingue  les  maladies  ,  p.  lxvi  :  «  En  celles  qui  troublent 
spécialement  la  vie  animale  et  celles  qui  altèrent  particulièrement 
la  vie  organique;  celles  des  solides  et  celles  des  fluides  :  celles  qui 
allèrent  la  structure  même  des  tissus,  et  qu'il  nomme  organiques; 
celles  qui  laissent  ces  tissus  intacts  ;  celles  qui  sont  aiguës  et  celles 
qui  sont  chroniques;  celles  qui  proviennent  d'un  principe  inhé- 
rent à  l'économie  ;  vices  :  vénérien ,  scrofuleux ,  scorbutique , 
dartreux ,  etc.  ;  celles  qui  sont  indépendantes  d'un  semblable 
principe. 

Il  admet  de  plus ,  dans  les  corps  organisés,  des  propriétés  indé- 
pendantes de  la  vie  el  qu'il  nomme  propriétés  de  tissu  :  extensibilité, 
contraclilité  de  tissu,  faculté  de  se  racornir.  Passant  à  l'examen  de 
l'organisme ,  il  y  reconnaît  des  fluides  el  des  solides. 

D'après  lui ,  les  fluides  sont  de  deux  espèces  :  «  de  composition 
et  de  décomposition.  » 

«  Les  solides  se  divisent  en  tissus  :  généraux  :  cellulaire  , 
nerveux,  artériel,  veineux,  exhalant,  absorbant.  Particuliers: 
osseux  ,  médullaire  ,  cartilagineux ,  fibreux  ,  fibro-cartilagineux  , 
musculaire  ,  muqueux ,  séreux ,  synovial ,  glanduleux ,  dermoïde  , 
èpidermoïde ,  pileux.  Le  nerveux  et  le  musculaire  se  subdivisent 
en  nerveux  et  musculaire  de  la  vie  organique  et  de  la  vie  animale.  » 
Il  juge  ainsi  la  réalité  de  sa  théorie  des  systèmes  organiques ,  et 
son  influence  à  venir  sur  la  science,  p.  lxxx,  «  L'idée  de 
considérer  abslraclivement  les  différents  tissus  simples  de  nos 
parties,  n'est  point  une  conception  imaginaire.  Elle  repose  sur  les 
fondements  les  plus  réels  ,  et  je  crois  qu'elle  aura ,  sur  la  physio- 
logie ,  comme  sur  la  pratique  médicale  une  puissante  influence. 

Il  fait  voir  ensuite  que  ces  tissus  diffèrent  par  la  forme ,  les 
propriétés  physiques ,  de  tissu,  vitales,  et  par  une  conséquence 
nécessaire,  sous  le  point  de  vue  des  altérations  morbifiques  dont 
chacun  d'eux  peut  être  affecté.  Puis  il  ajoute  :  p.  lxwv  ,  «  dans 
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tout  organe  composé  de  tlitïérenls  tissus,  liui  peut  être  malade, 
lesaulres  rcslanliulacls.  »  Il  complète  ainsi  sa  pensée  :  p,  lxxxviii. 
«  Plus  on  obsenera  les  maladies  et  plus  on  ouvrira  de  cadavres , 
plus  on  se  convaincra  de  la  nécessité  de  considérer  les  maladies 
locales  non  point  sous  le  rapport  des  organes  composés  qu'elles 
ne  frappent  presijue  jamais  en  totalité,  mais  sous  celui  de  leurs 
tissus  divers  qu'elles  attaquent  presque  toujours  isolément.  Quaud 
les  phénomènes  des  maladies  sont  sympathiques ,  ils  suivent  les 
mêmes  lois  que  quand  ils  proviennent  d'une  affection  directe.  » 

Bichat  avait  un  trop  bon  esprit  pour  ne  pas  sentir  lui-même 
l'abus  qu'il  fait  ici  de  son  grand  principe,  aussi  le  voyons-nous 
bientôt  redresser  sa  pensée  qui  avait  pris  une  dircclion  trop 
exclusive  :  il  ajoute  en  effet  p.  xci.  «  N'exagérons  pas  cepen- 
dant cette  indépendance  où  les  tissus  d'un  organe  sont  les  uns  des 
autres  sous  le  rapport  des  maladies  ;  la  pratique  nous  démenti- 
rait. »  11  reconnaît  ces  exceptions  surtout  pour  les  maladies  chro- 
niques, le  cancer,  etc.  Le  lissu  cellulaire  lui  paraît  être  le  moyen 
de  communication  par  lequel  se  propage  ainsi  l'alléralion  d'abord 

locale. 

Il  fait  voir  ensuite  que  la  lésion  morbifique  d'un  même  tissu 
est  toujours  à  peu  près  semblable  quelque  soit  le  point  do  l'orga- 
nisme où  siège  ce  tissu,  considération  de  haute  portée  en  palliologie  ; 
il  indi(iue  lui-même  ii quelle  source  il  a  puisé  l'idée  féconde,  l'idée 
mère  de  ses  travaux  :  //.  xcm.  «  Pinel  me  paraît  avoir  beaucoup 
fait  pour  l'art  en  commençant  le  premier  à  présenter  les  inllamnu- 
lions  par  ordre  de  systèmes ,  et  en  embrassant  d'un  coup-d'œil 
général  toutes  celles  du  même  système  quels  que  soient  les  organes 
où  celui-ci  se  trouve.  » 

Il  exprime  ainsi  l'idée  qu'il  se  forme  de  l'iiillamnialion;/.  id.  «  il 
y  aUjujnurs  deux  ordres  de  symptômes  dans  les  inllannualions  : 
n-ux  qui  tiennent  à  la  nature  du  tissu  affecté  ,  ceux  qui  dépendent 
des  fondions  troublées  dans  l'organo  où  il  se  trouve.  » 

Il  reconnaît  que  la  médecine  a  de  grands  pas  à  faire  dans  l'histoire 
des  inllanimalions;  il  recommande  surtout,  dans  les  recherches 
qui  tiMiihoiit  il  é«l;iirfrr.'  point  inqiortaut  de  pathologie  df  ne  pas 
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perdre  de  vue  que  les  altérations  des  systèmes  offrent  trois  grandes 
lois  relatives  à  runilormilc  ou  à  la  disparité  de  leurs  caractères 
dans  les  différents  tissus,  p.  cxv,  «  \*  Parité  de  structure  et  par 
conséquent  de  maladies  quelque  soit  le  point  de  l'organisme  ;  les 
tissus  osseux,  musculaires  de  la  vie  animale ,  etc.  %" Modifications  : 
la  peau,  les  muqueuses,  les  séreuses,  etc.  3"  Disparité:  les 
glandes,  les  muscles  involontaires,  etc.  » 

Il  fait  bien  observer  que  les  dénominations  d'aiguës  et  de  chro- 
niques ne  doivent  s'entendre ,  si  l'on  prend  leur  durée  pour  base 
de  cette  distinction ,  que  des  maladies  observées  dans  un  même 
tissu  ;  puisque  les  inflammations  aiguës  des  os ,  par  exemple  , 
envisagées  sous  le  rapport  du  temps  qu'elles  mettent  à  parcourir 
leurs  périodes  ordinaires,  seraient  précisément  les  phlegmasies 
chroniques  de  la  peau  considérées  sous  le  môme  point  de  vue. 

Bichat  précise  la  valeur  du  terme  analomie  pathologique ,  et 
prédit  ainsi  les  progrès  de  cette  science  .p.  xcviii,  «  il  me  semble 
que  nous  sommes  à  une  époque  ou  l'anatomie  pathologique  doit 
prendre  un  essor  nouveau.  Cette  science  n'est  pas  seulement  celle 
des  dérangements  organiques  qui  arrivent  lentement  comme  prin- 
cipes ou  même  comme  suites  dans  les  maladies  chroniques ,  elle  se 
compose  de  l'examen  de  toutes  les  altérations  que  nos  parties 
peuvent  éprouver  à  quelque  époque  qu'on  examine  leurs  maladies.  » 

Il  fait  ensuite  l'histoire  des  différents  tissus  ,  nous  ne  devons  pas 
le  suivre  dans  tous  les  détails  anatomiques  de  cet  immense  travail, 
mais  indiquer  seulement  les  principales  inductions  qu'il  tire  de  ses 
expériences  sous  le  point  de  vue  de  la  physiologie  pathologique. 

I.  Tissus  généraux.  —  4°  Cellulaire ,  t.  1 ,  p.  41.  —  «  Il  est 
essentiellement  réparateur.  De  cette  propriété  dépend  la  formation 
des  cicatrices,  des  tumeurs,  des  kystes,  etc.  » 

T  Nerveux  de  la  vie  animale,  t.  1,  p.  iiS.  —  «  Centre  des 
phénomènes  de  sensation  et  de  mouvement  volontaire,  il  concourt 
à  l'établissement  des  sympathies  physiologiques  et  morbides. 

5"  Nerveux  de  la  vie  organique,  t.  i ,  p.  %15.  —  Envisagé 
par  Bichat  d'une  manière  nouvelle,  chacun  des  ganglions  devenant 
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pour  itH  auleur  un  centre  particulier,  «  Il  présente  le  foyer  des 
impressions  organiques  non  perçues ,  el  des  mouvenienls  involon- 
taires. Il  joue  le  principal  rôle  dans  les  phénomènes  sympathiques 
envisagés  au  point  de  vue  delà  physiologie  médicale. 

4°  Vasculuirc  à  saïuj  rouye ,  t.  2,  p.  245.  —  «  Il  sert  de  voie 
de  transmission  au  sang  rouge.  L'artériel  ipii  le  forme  en  grande 
partie  est  sans  autre  réaction  que  celle  de  son  élaslicité  ;  et  pour 
sa  tunique  propre  dans  l'impossibilité  de  se  cicatriser  lors  qu'elle 
est  divisée. 

S"  Vasculairc  à  sang  noir,  t.  2,  p.  514.  —  «  Il  sert  de  voie 
de  transmission  au  sang  noir.  Le  veineux  qui  le  forme  en  grande 
partie  ne  présente  pas,  dans  sa  membrane  propre,  une  action  con- 
tractile bien  sensible,  et  cependant  paraît  exercer  une  action  directe 
sur  le  mouvement  du  sang ,  surtout  par  ses  fibres  circulaires.  » 
Nous  verrons  bientôt  l'espèce  de  révolution  que  la  découverte  de 
l'inflamnialion  de  ce  tissu,  sous  le  nom  de  idilébite,  est  venue 
opérer  non-seulement  dans  la  théorie  mais  encore  dans  le  traitement 
d'un  assez  grand  nombre  de  maladies  très-graves. 

G"  Capillaires,  I.  2,  p.  460.  —  «  Ils  sont  de  deux  espèces, 
l'nn  pulmonaire,  l'autre  général.  Ils  olTrent  le  siège  de  la  sangui- 
fication ,  de  la  nutrition  et  des  sécrétions.  L'inllammation  .s'y 
explique  par  l'excitation,  l'exaltation  de  la  sensibilité,  l'apiiel  du 
sang  el  l'aniiix  de  ce  dernier  dans  le  réseau  capillaire  enflammé  ; 
tandis  que  d'après  Boerhaave,  l'impulsion  et  l'accumulation  du 
sang  dans  les  capillaires  était  la  cause  immédiate  de  la  phlogose. 
I'  est  évident  que  ce  sont  les  solides  qui  jouent  le  premier  rôle  dans 
riiiflammalion,  el  que  les  fluides  n'y  sont  que  secondaires.  Les 
phlegmasios  onl  pour  siège  le  syslème  capillaire;  pour  principe, 
une  alléraliun  dans  la  sensibilité  organique  de  ce  système;  pour 
effet,  l'afflux  du  sang  dans  les  vaisseaux  auxquels  il  élail  étranger, 
un  accroissement  consécuhl'  ilu  (alori(pie,  etc.  les  tissus  les  plus 
riches  on  capillaires  sont  les  plus  exposés  à  rinflanunalion.  » 

7"  Eshalant ,  I.  2,  p.  S49.  —  «  Les  hémoirliagies  sont  un 
résultat  de,  la  perspiration  anormale  effectuée  jiar  ic  dernier.   » 
8'  Absorbant,  I.  2,  p.  6"77.  —  «  L'absorption  s'effectue  par 
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une  sorte  d'aspiration  de  ces  vaisseaux ,  dans  les  cavités  fermées  ; 
les  hydropisies  sont  la  conséquence  du  défaut  d'équilibre  entre  les 
exhalants  elles  absorbants.  » 

II.  Tissus  part[cllikrs.  — i"  oncnx,  t.  3, p.  S.  —  «  Il  sert  en 
quelque  sorte  de  passage  des  corps  inertes  aux  corps  organisés, 
par  l'élément  calcaire  qui  entre  dans  sa  composition;  ses  fonctions 
sont  dès  lors  moitié  physiques  et  moitié  physiologiques  ;  il  offre  une 
vie  et  des  maladies  peu  actives  dans  leur  marche  et  leur  dévelop- 
pement. 

2"  Médullaire ,  t.  3,  p.  lOo.  —  «  C'est  à  proprement  park'r 
un  tissu  cellulaire  graisseux.  » 

J°  Cartilagineux,  t.  3 ,  p.  1 19.  —  «  Il  partage  à  peu  prés 
toutes  les  fonctions  du  tissu  osseux  et  comme  ce  dernier  offre  une 
vitalité  ,  des  maladies  peu  développées.  » 

4°  Fibreux,  t.  3  ,  p.  Ho.  —  «  Destiné  à  lier  ensemble  toutes 
les  parties  du  squelette,  à  contenir  différents  organes,  etc.  il  se  fait 
surtout  remarquer  par  sa  grande  résistance  physique ,  et  bien  que 
sa  sensibilité  soit  naturellement  peu  marquée  on  le  voit  devenir  le 
point  de  départ  d'une  douleur  très-vive  sous  l'influence  d'une  forte 
extension,  comme  on  l'observe  très-souvent  dans  le  diastasis.  » 

.5"  Fibro-cartilagineux,  t.3.,  p.  2N.  —  «  Il  offre  des  carac- 
tères et  des  fondions  qui  participent  des  fonctions  et  des  caractères 
propres  aux  tissus  élémentaires  dont  il  est  composé.  » 

G"  Musculaire  de  la  vie  animale  ,  t.  3 ,  p.  22^.  —  «  Doué  de 
propriétés  vitales  très-développées ,  surtout  de  la  sensibilité  perce- 
vante et  de  la  contractilité  volontaire  au  plus  haut  point,  il  peut, 
par  conséquent  dans  ses  irritations  et  ses  innammalions,  offrir 
tous  les  degrés  de  la  douleur,  du  spasme  et  des  convulsions.  » 

7°  Musculaire  de  la  vie  organique,  t.  3,  p.  339. —  «Il 
forme  la  partie  principale  de  tous  les  organes  dont  les  fonctions  ont 
besoin  de  mouvements  plus  ou  moins  étendus,  affranchis  du 
pouvoir  de  la  volonté.  Ces  maladies  peuvent  aussi  présenter  pour 
symptômes  une  vive  douleur,  des  spasmes,  des  anomalies  du 
mouvement,  etc.  » 
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S"  Muqucux,  t.  4,  p.  4i5.  —  «  Il  présenio  le  légumenl  iiiUM'iio 
comme  la  peau  nous  offre  rextcrnc.  Il  devient  le  siège  lio  la  plu- 
part (les  vives  oxcilations  de  l'organisme ,  cl  d'un  grand  nombre 
de  pht-nomènes  importants. 

«Pincl  a  bien  senti, l'un  des  premiers, la  nécessilc  de  considérer 
les  membranes  muqueuses  d'une  manière  générale  relalivcmenl 
aux  maladies.  Je  crois  les  avoir,  le  premier,  envisagées  généra- 
lement sous  le  rapport  analomiquo  cl  physiologique.  Il  peut  devenir 
le  siège  d'une  foule  do  maladies  ;  lui  seul,  dans  une  nosograpliic  oii 
les  maladies  sont  distribuées  par  systèmes ,  doit  ocruper  une  place 
égale  à  celle  de  plusieurs. 

«  En  même  temps  qu'elles  protègent  les  organes  sousjacents , 
les  muqueuses  présentent  les  principales  voies  de  l'importation 
morbificpic,  au  nombre  desquelles  se  trouvent  surtout  les  trois 
grandes  portes  ouvertes  aux  maladies,  savoir  :  la  muqueuse  gastro- 
intestinale, la  muqueuse  pulmonaire  et  la  muqueuse  génito-uri- 
naire.  L'inllammation  peut  y  développer  la  douleur,  mais  d'une 
manière  moins  marquée  peut-être  que  dans  les  autres  tissus  doués 
d'upe  aussi  vive  sensibilité. 

«  T/excitation  augmente  beaucoup  la  sécrétion  des  muqueuses, 
et  dans  un  assez  grand  nombre  do  cas  on  |)ourrait  avec  avantage 
substituer,  en  thérapeutique  ,  les  évacuants  muqueux  aux  dérivatifs 
cutanés.  » 

Le  tissu  muqueux  est  de  tous  les  systèmes  organiques  étudiés 
au  pnint  de  vue  de  la  médecine  physiologique  celui  qui  joue  le 
rôle  le  plus  important.  A  celle  occasion,  Hicliat  a  parti<Miliéremenl 
bien  fait  remarquer  t(uite  l'altenlion  que  mérite  l'estoniac  par  sa 
membrane  interne  sous  le  rapport  de  la  physiologie  pathologique. 
Il  (lit  en  elT.'t,/nr.  nt.,  t.  4,  p.  4iS  : 

«  C'est  ici  le  cas  de  faire  une  remarque  importante  par  rapport 
à  l'estomac.  On  sait  qu'il  n'est  aucun  organe  cpii  joue  un  rôle  plus 
marqué,  dans  les  sympathies,  cpic  reiiii-ci.  1-a  moindre  affertion  de 
ce  visrére  important  répand,  dans  toute  l'économie  animale,  une 
influence  pénible.  Toutes  les  antres  parties  .s'en  ressenlenl.  Je  no 
crois  pas  même  ipi'il  y  ail  un  malaise  plus  fatiguant  cl  plus  général 
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que  celui  qu'on  éprouve  alors  dans  certains  cas Je  crois  que 

l'estomac  doit  particulièrement  ce  rùle  important  dans  les  sympa- 
thies à  sa  surface  muqueuse.  » 

9"  Séreux,  t.  4,  p.  497.  —  Il  sert  surtout  à  favoriser  le  glisse- 
ment respectif  des  organes.  Il  n'avait  point  été  envisagé  d'une 
manière  générale  avant  le  traité  des  membranes.  Les  maladies 
l'attaquent  presque  aussi  souvent  que  le  muqueux.  Il  offre  partout 
des  sacs  sans  ouverture  ;  il  est  le  seul ,  avec  le  synovial,  où  arrivent 
les  collections  séreuses  en  masses  considérables,  où  se  forment 
les  inflammations  lentes  et  tuberculeuses.  La  plupart  de  ses  modes 
d'adhérence  n'appartiennent  qu'à  lui.  » 

40°  Sij7ioviaI ,  t.  4,  p.  551.  —  «  Il  offre  beaucoup  d'analogie 
avec  le  séreux  par  la  disposition ,  les  usages  ;  mais  il  en  diffère  par 
la  nature  du  fluide  sécrété ,  par  la  manière  dont  s'y  forment  les 
adhérences,  etc.  »  Bichat  a  démontré,  le  premier,  que  la  synovie 
était  le  résultat  de  la  pcrspiration  de  ces  membranes. 

-f  1"  Glanduleux,  t.  4,  p.  569.  —  «  Il  est  destiné  à  former  le 
plus  grand  nombre  des  fluides  sécrétés.  Il  ne  présente  pas,  comme 
la  plupart  des  autres  tissus,  cette  unité  de  constitution  et  de  pro- 
priétés que  nous  avons  signalée.  Chaque  espèce  de  glandes  offre, 
en  quelque  sorte ,  ses  attributs  particuliers.  » 

Bichat,  à  cette  occasion,  repousse  le  caractère  exclusif  du  soli- 
disme,  et  dit,  loc.  cit.,  t.  4  ,  p.  .589  : 

«Nous  exagérons  tout  ;  sans  doute,  les  solides  auxquels  les  forces 
vitales  sont  surtout  inhérentes  se  trouvent  spécialement  affectés 
dans  les  maladies;  mais  pourquoi  les  fluides  ne  le  seraient-ils 
pas  aussi?...  Je  ne  doute  pas  que  dans  les  résorptions  purulentes 
le  pus  ne  circule  en  nature  dans  le  système  sanguin.  Et  p.  591  : 
nous  avons  déjà  assez  de  faits  pour  assurer  que  les  fluides  et  sur- 
tout le  sang  peuvent  être  malades,  que  diverses  substances  hétéro- 
gènes se  mêlent  à  lui ,  et  peuvent  agir  d'une  manière  funeste  sur 

les  solides Enfin,  il  est  des  cas  où  toute  l'économie  semble 

simultanément  affectée  et  dans  les  solides  et  dans  les  fluides 

«  N'exagérons  donc  point  les  théories  médicales ,  voyons  la 
nature  dans  les  maladies,  couimo  elle  est  dans  l'état  de  santé ,  où 
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les  liquides  ciaboreni  les  lluiilos,  on  même  temps  cl  par  iimième 

qu'ils  sont  excités  par  eux Nos  abstractions  n'existent  presque 

jamais  dans  la  nature  ;  nous  adoptons  ordinairement  un  certain 
nombre  de  principes  généraux  en  médecine ,  et  nous  nous  habi- 
tuons ensuite  à  déduire  de  ces  principes,  comme  des  conséquences 
nécessaires ,  toutes  les  explications  des  maladies.  » 

Cette  manière  de  procéder  est  vicieuse  en  ce  que  les  lois  vitales 
no  sont  point  stables ,  et  par  conséquent  point  calculables  dans 
leurs  effets  comme  les  lois  physiques.  L'excitation  des  glandes  est 
le  plus  ordinairement  sympathique,  et  trouve  alors  sa  source 
presque  toujours  dans  la  slinnilation  de  leurs  canaux  excréteurs. 
Chacune  d'elles  a  ses  maladies  particulières. 

i2"  Dermoide,  t.  4,  p.  640. —  «  Il  sert  d'enveloppe  extérieure 
à  tous  les  animaux,  et  concourt  plus  ou  moins  à  l'établissement  de 
leurs  rapports  avec  les  corps  qui  les  entourent.  Il  sert  puissamment, 
surtout  chez  l'homme,  à  l'épuration  organique  par  la  perspiration, 
et  présente  de  nombreuses  sympathies  physiologiques  et  patho- 
logi(jues  avec  les  autres  systèmes,  et  notamment  avec  le  muqueux.. 

yj"  Epidermoiile ,  t.  4, p.  757.  —  «  Il  est  destiné  à  protéger 
la  peau  et  les  muqueuses  dans  les  parties  de  ces  dernières  où  l'on 
observe  son  développement. 

/i"  Pileiii,  t.  4,  p.  792.  —  «  H  offre  beaucoup  moins  d'im- 
portance que  la  plupart  des  autres  tissus  étudiés  sous  le  point  de 
vue  de  la  physiologie  pathologique.  » 

Pour  compléter  l'examen  rapide  que  nous  devions  faire  des 
travaux  de  Hichat,  il  nous  reste  a  dire  quelques  mots  sur  son 
Traité  de  la  vie  et  de  la  mort. 

Il  défmit  et  divise  ainsi  la  vie  ,  Uerherchrs  pliysiolof/iques  sur 
la  rie  e*  la  mort,  p.  /  :  «  On  cherche  dans  des  considérations 
abstraites  la  définilion  de  la  vie;  on  la  trouvera  ,  je  crois  ,  dans  cet 
aperçu  général  :  La  vie  est  l'ensemble  des  fondions  qui  résistent  ù 
la  mort.  » 

I!  fait  consister  la  vie  dans  l'aclion  des  corps  extérieurs  sur 
l'organisme,  cl  dans  la  réaclion  de  rorgaiiisine  sur  les  corps 
r\léri(Mirs.  Il  élablil  les  différences  de  l'arlivilé  vitale  relatives  à 
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l'âge,  au  tempéramment,  etc.,  d'après  l'état  proportionnel  de 
cette  action  et  de  cette  réaction. 

Il  admet  en  nous  deux  vies  :  l'une,  organique,  relative  à  l'accrois- 
sement, à  l'entretien  de  l'individu;  l'autre,  animale,  qui  établit 
ses  relations  avec  tout  ce  qui  l'environne.  Il  trouve  des  différences 
entre  ces  deux  vies  :  sous  le  rapport  des  organes  qui  leur  sont  plus 
spécialement  affectés;  des  fonctions  de  ces  organes, de  la  durée  de 
leur  action,  des  influences  de  l'habitude ,  des  rapports  de  chacune 
de  ces  deux  vies,  avec  le  moral. 

Pour  lui,  ce  qui  est  relatif  à  l'intelligence  rentre  dans  le  domaine 
de  la  vie  animale  ;  et  ce  qui  tient  aux  passions ,  dans  celui  de  la 
vie  organique.  Il  signale  ainsi ,  sous  ce  rapport  l'influence  du 
physique  sur  le  moral  :  loc.  cit.,  p.  57  : 

«  Nous  voyons  les  lésions  du  foie ,  dé  l'estomac  ,  de  la  rate ,  des 
intestins,  du  cœur,  etc.,  déterminer,  dans  nos  affections,  une 
foule  de  variétés ,  d'altérations  qui  cessent  d'avoir  lieu  dès 
l'instant  où  la  cause  qui  les  entretenait  cesse  elle-même  d'exister.  » 

Les  passions  à  leur  tour  ont  un  grand  empire  sur  la  vie  organi- 
que, d'où  naît  plus  spécialement  l'influence  réciproque  du  physique 
et  du  moral. 

Il  admet  deux  centres  nerveux  :  le  cerveau ,  comme  centre  de 
l'intelligence  et  de  la  vie  animale  ;  le  foyer  épigastrique,  comme 
centre  de  la  vie  organique  et  des  passions.  Mais  pour  lui ,  ce  foyer 
n'est  pas  rigoureusement  circonscrit.  Voici  comment  il  pose  la 
question  :  loc.  cit.,  p.  10.  «  Il  n'y  a  point ,  pour  les  passions  de 
centre  fixe  et  constant  comme  il  en  existe  un  pour  les  sensations. 
Le  foie,  le  poumon,  la  rate,  l'estomac,  le  cœur,  etc.,  tour  à  tour 
affectés ,  forment  tour  à  tour  ce  foyer  épigastrique  si  célèbre  dans 
nos  ouvrages  modernes. 

Il  combat  la  théorie  mécanique  de  l'inflammation  ,  et  pense  que 
si ,  dans  cette  maladie ,  les  globules  rouges  du  sang  traversent  des 
petits  vaisseaux  qui ,  dans  l'état  normal  n'admettaient  que  des 
fluides  blancs ,  re  n'est  point  parce  que  leur  calibre  est  physique- 
ment augmenté  par  l'effort  du  sang,  mais  seulement  parce  que  leurs 
propriétés  vitales  se  sont  montées  au  degré  convenable  pour  établir 
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ce  nouveau  rapport.  Tl  tomiine  son  trailé  par  les  belles  considéra- 
lions  et  les  prufciiules  relléxions  physiolopiques  sur  la  mort. 

Bordeu  avait  élabli  la  vie  sur  Irois  organes  principaux  :  le  cœur , 
les  poumons ,  le  cerveau  ,  dont  l'ensemble  formait  son  trépied 
vital.  Bicbal  saisit  en  maître  cotte  idée  fondamentale,  étudie 
successivement,  dans  la  production  de  la  mort  accidentelle,  l'in- 
fluence: 1°  du  cœur  sur  les  poumons,  le  cerveau,  tous  les 
organes  ;  2"  des  poumons  sur  le  cœur ,  le  cerveau ,  tous  les 
organes  ;  3"  du  cerveau  sur  le  cœur,  les  poumons,  tous  les  orga- 
nes. Il  fait  surtout  bien  observer  que  le  cœur  ,  se  contracte  encore 
lorsque  le  sang  revient,  k  ses  cavités  gauches,  noir,  sans  avoir 
éprouvé  la  rénovation  pulmonaire ,  et  que  c'est  en  le  poussant  k 
cet  état  dans  tout  l'orçianisme  qu'il  y  détermine  alors  une  extinction 
irrévocable  de  la  vitalité. 

Tels  sont  les  principaux  travaux  de  Bichat.  Il  est  aisé  de  com- 
prendre ,  même  d'après  cet  exposé  rapide  ,  rinfluonce  profonde 
qu'ils  ont  exercée  sur  la  révolution  médicale  qui  vient  de  s'opérer, 
et  tout  ce  qu'à  dû  nécessairement  y  puiser  l'auteur  de  la  médecine 
physiologique.  Mais  n'anticipons  pas  sur  les  faits  ;  apprécions 
actuellement  les  travaux  de  Biclial  en  évitant  de  nous  laisser 
éblouir  par  l'éclat  d'un  aussi  beau  génie. 

La  pensée  d'étudier  isolément  les  tissus  appartient  sans  doute  k 
Pinel  ;  mais  d'après  son  genre  d'esprit,  d'après  la  direction  qu'il 
donnait  à  ses  travaux ,  il  est  presque  certain  que  celte  pensée  pro- 
fonde fut  restée  k  peu  près  stérile  dans  son  auteur,  et  que  jamais 
il  n'aurait  entrepris  toutes  les  recherches,  toutes  les  expériences 
cadavériques  nécessaires  pour  la  IV'cdikIim'  el  pour  eu  obtenir  les 
immenses  résultats  que  nous  venons  de  signaler  dans  l'anatomio 
générale. 

Hichal  s'empare  de  cette  grande  pensée,  l'ne  carrière  nouvelle 
s'ouvre  devant  son  génie  scrutateur  ;  après  (pieli|ues  préludes  heu- 
reux ,  il  fonde  et  perfectionne  en  même  temps  une  science  inconnue 
avant  la  publication  do  son  immortel  ouvrage  sur  l'anatomie  des 
tissus.  Ouvrage  aussi  remarquable  par  l'originalité  des  expériences, 
rinlelligencc.   la   sagacité  des  recherches,  la  richesse  dos  faits 
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particuliers ,  que  par  l'importance ,  la  profondeur  et  la  portée  des 
aperçus  généraux.  La  physiologie  se  trouve  dès  lors  établie  sur  une 
base  fixe ,  et  la  pathologie  semble  ne  devoir  plus  flotter  vaguement, 
comme  par  le  passé ,  dans  le  vaste  champ  des  conjectures. 

Dans  ses  recherches  sur  la  vie  et  la  mort  il  pose  avec  succès  les 
fondements  impérissables  sur  lesquels  il  se  proposait  d'asseoir 
l'édifice  nouveau  de  la  physiologie  médicale.  La  seconde  partie  de 
ce  travail  surtout  est  bien  digne  de  la  réputation  de  son  auteur. 

A  côté  de  ces  riches  et  nombreuses  qualités,  il  existe  quelques 
défauts.  Bichat  les  eût  corrigés  lui-même ,  avec  le  temps ,  par 
l'expérience  et  la  réflexion ,  s'il  n'eût  été  enlevé  à  la  science  qu'il 
avait  illustrée  dans  un  âge  oii  le  plus  grand  nombre  en  ont  a  peine 
acquis  les  premières  notions  positives. 

Il  a  désigné  le  principe  des  actes  de  la  vie  par  le  terme  de  pro- 
priétés vitales.  Cette  expression  a  généralement  été  rejetée  comme 
indiquant  des  entités  imaginaires.  Nous  avons  dans  notre  physio- 
logie adopté  celle  de  conditions  vitales  parce  qu'elle  n'exprime 
qu'un  fait  incontestable.  Bichat  a  considéré  les  propriétés  vitales 
d'une  manière  trop  abstractive ,  leur  a  fait  éprouver  un  trop  grand 
nombre  de  divisions  et  de  subdivisions.  Il  a  fait  jouer  un  trop  grand 
rôle  à  leurs  altérations  dans  la  production  des  lésions  morbifiques, 
lésions  qui  deviennent  ainsi  l'expression  trop  exclusive  des  maladies. 

Ses  expressions  de  sensibilité,  de  contractilité,  de  vies  :  organi- 
que ,  animale  sont  absolument  inadmissibles  puisqu'elles  faussent 
complètement  les  idées  qu'elles  servent  à  manifester. 

Si  l'on  admet  les  conditions  vitales  ,  il  faut  se  borner  à  les  distin- 
guer par  les  ternies  de  sensibilité,  et  de  contractilité.  Chacune  de 
ces  conditions  peut  offrir  des  modifications,  sans  doute,  mais  qui 
ne  sulliscnt  point  pour  en  faire  des  conditions  différentes. 

Cette  vérité  paraîtra  surtout  bien  évidente  si  l'on  considère  que, 
dans  certains  états  pathologiques,  on  les  voit  se  métamorphoser  les 
unes  dans  les  autres.  Ainsi,  pour  en  citer  un  seul  exemple,  la  sen- 
sibilité des  os  qui ,  dans  l'état  normal  est  latente ,  peut  devenir 
percevante  dans  l'élat  morbide  ,  olc. 

Bichat  considère  les  maladies  trop  individuellement  pour  chaque 
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lissu  cl  trop  isolément  ilc  celles  des  tissus  liés  plus  ou  moins 
intimement  avec  le  tissu  affecté. 

Gardien  exprime  cet  avis  Dict.  des  Sciences  méd.  ,  art.  mem- 
brane,  t.  32,  p.  2iO:  «Que  les  phlegmasies  d'un  tel  ordre  de 
membranes  présentent  des  traits  d'analogie  frappants  ,  (pie  les 
inllammalions  du  tissu  séreux  n'aient  jamais  la  ])liysiouomie  des 
plilei^masies  muiiueuscs,  (pie  ,  sous  ce  rapport,  la  classification  des 
membranes  ait  rendu  un  service  immense  à  la  médecine  d'obser- 
vation ,  c'est  ce  qui  est  incontestable;  mais  il  me  semble  qu'on  a 
été  bien  moins  beureux  lorsqu'on  a  fait  autant  de  pblegmasies 
différentes  d'un  organe  qu'il  entre  de  tissus  dans  sa  composition. 
Faire  de  l'inûammation  de  ces  parties  autant  de  maladies  distinctes, 
cl  admettre  encore  des  variétés  pour  cbacune  d'elles ,  n'est-ce  pas 
multiplier  les  êtres  pathologiques  sans  nécessité?  » 

Nous  pensons ,  d'après  une  assez  longue  expérience  clinique , 
dégagée  de  tout  esprit  de  système,  que ,  sous  le  point  de  vue  qui 
nous  occupe,  il  faut  tenir  un  juste  milieu  entre  M.  (laslellier,  (jui 
a  presque  nié  l'existence  de  la  i)érilonile  simple  ,  telle  que  la  com- 
prennent généralement  les  bons  observateurs ,  et  Hichat  ijui,  dans 
l'isolemenl  absolu  des  tissus  à  l'étal  palholojjiquc ,  a  consulté 
beaucoup  plus  la  théorie  que  la  pratique ,  celle-ci  exigeant  une 
expérience  que  la  mort  prématurée  de  ce  grand  physiologiste  ne 
lui  a  pas  laissé  le  temps  d'ac(|uérir. 

Nous  sommes  d'autant  mieux  fondé  à  soutenir  cette  opinion, 
(|ue  Hicliat  s'est  condamné  lui-même  dans  la  réilexion  suivante  , 
lorsqu'il  dit  :  «  N'exagérons  pas  cependant  cette  indépendance  où 
les  tissus  d'un  organe  sont  les  uns  des  autres  sous  le  rapport  des 
maladies;  la  jir.iliipie  nous  démentirait.  »  Cependant  il  esl  tombé 
dans  cette  exagération,  el,  comme  il  l'u  si  hieii  pré\u,  la  pralicpie. 
est  venue  condamner  tout  ce  que  la  théorie  |i(nivail  offrir  de  Irop 
exclusif. 

Dans  son  Trnilc  de  la  vie  et  de  la  warl ,  partie  essentiellemenl 
physiologique  de  ses  travaux  ,  Bichat  a  commis  des  erreurs  graves; 
nous  signalerons  les  principales. 

Il  définit  la  vie  :  «  L'ensemble  des  fonctions  qui  résistent  à  la 
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mort»,  comme  si  la  mort  était  un  être  auquel  d'autres  êtres,  les 
fondions,  jjourraienl  olïrir  une  résistance. 

Il  dislingue  deux  vies  dans  un  même  individu  :  «  l'une  animale, 
l'autre  organique  » ,  comme  si  la  vie ,  qui  n'est  qu'un  résultat 
fonctionnel,  pouvait  ainsi  se  partager  en  deux  êtres  dont  l'empire 
s'harmoniserait  bien  difficilement  dans  un  même  organisme.  N'est- 
il  pas  bien  plus  rationnel  de  faire  porter  la  distinction  sur  les 
phénomènes  vitaux  que  de  l'établir  sur  la  vie? 

Ne  se  trompe-t-il  pas  également  lorsqu'il  admet  la  pluralité  des 
foyers  nerveux  dont  l'ensemble  forme  le  centre  épigastrique? 

Nous  croyons  avoir  établi ,  avec  la  plupart  des  physiologistes 
qui  ont  traité  celte  question,  que  le  centre  nerveux  ganglionaire , 
sans  cesse  en  communauté  d'action  et  de  réaction  avec  le  centre 
nerveux  cérébro-spinal,  offre  le  véritable  centre  épigastrique  envi- 
sagé au  point  de  vue  de  la  question  qui  nous  occupe.  On  trouvera, 
du  reste,  au  besoin ,  des  détails  étendus  sur  cet  objet  dans  le 
Traité  de  physiologie  que  nous  avons  publié. 

Pour  compléter  ce  qui  est  relatif  à  l'anatomie  des  tissus ,  consi- 
dérée surtout  comme  fondement  de  l'anatomie  pathologique  et  de 
la  médecine  physiologique ,  nous  mentionnerons  les  travaux  de 
Ribes  sur  la  conjonctive  et  la  muqueuse  buccale;  ceux  de  Chaussier 
sur  l'utérus,  etc.,  ceux  de  Dupuytren  sur  les  tissus  accidentels; 
leçons  inédites  que  nous  avons  recueillies.  Enfin,  les  Éléments 
d'anatomie  générale  de  Béclard,  l'un  de  nos  anciens  amis, 
homme  de  savoir ,  d'exactitude  rigoureuse ,  de  conscience  et  de 
génie. 

BÉCLARD. 

Béclard  comprenait  bien  la  véritable  manière  d'étudier  l'ana- 
tomie. Il  indique  la  suite  des  ouvrages  qu'il  aurait  publiés  si  la 
mort  ne  l'eiit  frappé  avant  l'âge  de  quarante  ans  ,  beaucoup  trop  tôt 
pour  la  science  et  pour  ses  amis. 

«Je  divise,  nous  dil-il ,  l'anatomie  de  l'homme  en  anatomie 
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gi-nérale ,  en  analoniie  spéciale  des  organes  et  en  analomie  des 
régions.  »  Il  a  distingué  le  tissu  adipeux  du  tissu  reliulaire,  en 
faisant  du  premior  un  système  particulier.  Il  a  porté  beaucoup  de 
précision  dans  l'histoire  analoniicjuc  des  tissus,  et  rectifié,  sous 
ce  rapport,  les  idées  de  Bicliat  dans  un  assez  grand  nombre  de 
points.  Son  génie,  moins  original,  moins  inventif,  moins  brillant 
que  celui  do  Bichat,  offrait  plus  d'érudition,  plus  d'exactitude  et 
plus  de  maturité. 

Tout  semble  disposé  pour  une  révolution  médicale  dont  la 
nature  est  même  tellement  indiquée  ,  qu'on  pourrait  la  caractériser 
d'avance.  11  ne  manque  plus  qu'un  réformateur  pour  l'olTecluer, 
mais  il  ne  se  montrera  point  encore. 

Plusieurs  auteurs  vont  ébaucher  cette  réforme,  aucun  d'eux 
n'offrira  toute  la  puissance  nécessaire  pour  l'accomplir.  Toutefois, 
ces  auteurs  poseront  dans  leurs  ouvrages  les  bases  de  la  médecine 
physiologique  d'une  manière  si  précise  que  son  auteur,  pour  se 
réserver  le  monoiiolc  de  cette  révolution ,  cherchera  par  tous  les 
moyens  à  frapper  leurs  écrits  d'insuffisance  et  de  stérilité. 

Examinons  les  faits  avec  impartialité ,  conservons  à  chacun  la 
pari  qui  doit  naturellement  lui  revenir  dans  cette  réforme,  et  pour 
la  bien  comprendre,  remontons  jusqu'aux  auteurs  qui  en  ont 
fourni  les  principaux  éléments. 

IlÉGA,  HENRI-JOSEPH. 

Réga ,  professeur  à  l'académie  de  Louvain,  dans  son  ouvrage 
publié  en  I7il  sous  le  titre  de  « /)<■  siinijiulhld  seu  conscnsu 
jKiil'um  corporis  Ituinuui,  ac  polissiiiiuni  rcnlriculi  in  stafii 
morboxo ,  etc.  »,  de  la  sympathie  ou  du  rapport  des  différentes 
parties  du  corps  humain ,  et  plus  spécialement  de  l'estomac  dans 
l'état  de  maladie,  etc.,  avait  signalé  l'influence  ])alliologi(|ue  de  ce 
visière  sur  toutes  les  parties  de  l'organisme.  Droussais  le  reconnaît 
lui-même  il  dit,  5"  examen,  t.  2,  p.  205  : 

«  Réga  doit  être  placé  au  nombre  des  médecins  qui  ont  fait 
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beaucoup  d'attention  à  la  sensibilité  de  l'épigastre  et  qui  l'ont 
attribuée,  non  pas  au  centre  pliréniquc,  ni  vaguement  aux  plexus; 
mais  à  l'estomac  lui-même  ,  et  surtout  à  la  tunique  interne  de  cet 
organe  ,  qu'il  considérait  comme  toute  nerveuse.  » 

A  l'occasion  des  accidents  produits  par  les  narcotiques,  Broussais 
ajoute,  loc.  cit., p.  20i  :  «  Réga  pense  que  ces  accidents  ne 
peuvent  être  attribués  qu'à  l'irritation  des  papilles  nerveuses  de 
l'estomac  propagée  au  cerveau,  et  que  le  prétendu  narcotisme  n'est 
autre  chose  que  cela.  Il  ajoute ,  p.  205  :  «Réga  ne  manque  pas  de 
faits  pour  prouver  que  tous  les  phénomènes  cérébraux ,  tels  que 
les  céphalalgies,  le  délire,  les  convulsions,  et  jusqu'à  l'apoplexie, 
peuvent  dépendre  de  l'affection  de  l'estomac.  »  Il  dit  encore,;).  201  : 
«  Réga  soutient,  avec  beaucoup  de  raison  sans  doute,  que  le  foyer 
des  lièvres  continues  est  souvent  dans  l'estomac.»  Il  a  même  placé 
en  tête  de  son  chapitre  des  Fièvres  celte  phrase  remarquable  : 
«  Le  foyer  de  toutes  les  lièvres  intermittentes  est  dans  l'estomac.  » 

Ainsi  Réga,  dès  l'année  17il,  avait  non-seulement  indiqué, 
mais  encore  exagéré  l'importance  de  l'estomac  dans  la  production 
des  maladies.  Seulement  il  attribua  la  cause  de  ces  altérations  à 
l'influence  des  humeurs,  à  l'irritation  des  nerfs  gastriques  ;  tandis 
que  plus  tard  on  localisa  cette  irritation  dans  le  système  capillaire 
sanguin  de  la  membrane  muqueuse  de  cet  organe. 

Cette  pensée  de  Réga,  sans  doute  erronée,  si  l'on  veut  l'envisager 
d'une  manière  trop  exclusive,  mais  moins  éloignée  de  la  vérité  que 
celle  par  laquelle  on  a  cherché  plus  tard  à  la  remplacer,  peut  bien 
avoir  été  l'occasion  du  traité  de  M.  Barras  sur  les  gastro-entéralgies, 
traité  devenu,  comme  nous  le  verrons,  la  critique  la  plus  positive 
et  la  mieux  fondée  de  la  gastro-entérite  étudiée ,  à  l'exclusion  et 
comme  le  principe  de  toutes  les  autres  altérations  pathologiques. 

PUJOL  DE  CASTRES. 

Piijol  est  l'un  des  médecins  qui  nous  paraît  avoir  jeté  les  prin- 
cipaux fondements  de  la  médecine  physiologique.  Peut  être  même 


48  PRÉPARATION   A   LA    RÉVOLUTION   MICDICALE. 

son  Irailé  de  rinflanimalion  chronique  des  viscères ,  Paris,  1785, 
n'a-l-il  pas  élé  complètement  étranger  à  la  conception  de  celui  de 
Broussais  sur  les  phlegmasies  chroniques. 

Il  considère  rinflammation  comme  un  phénomène  local  dont  la 
fièvre  n'est  que  l'extension ,  il  reconnaît  des  inllammations  viscérales 
de  nature  lente  et  chronique  ;  il  fonde  cette  opinion  sur  son 
expérience  et  sur  celle  de  Baglivi,  de  F.  lloffmann,  etc.  il  a  décrit 
la  gastrite  latente  en  1791 . 

Au  nombre  des  causes  de  l'inflammation,  il  admet«  les  violences 
extérieures,  les  virus  darlrcux,  arthritique  ,  scorbutique  ,  vénérien, 
scrofulcux  ,  cancéreux,  etc.  les  poisons  lents,  les  médicaments 
trop  énergiques,  etc.  » 

Il  divise  les  symptômes  des  phlegmasies  chroniques  en  locaux  et 
sympathiques;  les  premiers  sont  la  tuméfaction,  la  chaleur,  la 
douleur  et  les  lésions  fonctionnelles  de  l'organe  afTecté. 

Il  fait  observer  que  les  douleurs  locales  sont  souvent  presque 
nulles  ;  mais  que  le  défaut  absolu  de  souffrance  est  une  exception  , 
et  qu'il  existe  toujours  une  sensibilité  morbide  excitée  par  la  pres- 
sion pour  l'abdomen,  et  par  les  fortes  inspirations  pour  la  poitrine  ; 
que  les  lésions  fonctionnelles  pcuvenl-être  à  peine  appréciables, 
manipier  même  en  apparence,  mais  qu'il  est  presque  toujours 
jiossible  d'en  constater  la  présence  au  moyen  d'un  examen  suflisant. 

Le  foie,  d'ajirès  Pujol ,  est  le  plus  important  des  organes  abdo- 
minaux. Parlant  de  ce  principe  assurément  très-sujet  à  contestation, 
il  ne  manque  pas  d'attribuer  à  ce  viscère  des  lésions  dont  le  siège 
principal  se  trouve  dans  un  autre ,  et  notamment  dans  le  duodénum, 
l'estomac,  etc. 

Arrivé  k  la  gastrite  chronique,  point  capital  dans  notre  question, 
il  fait  observer  qu'elle  amène  à  sa  suite  des  gastrodynies,  des 
cardialgies,  des  crampes  d'estomac,  avec  pesanteur,  vomissement , 
dégoût,  soif,  sécheresse  de  la  langue,  amertume  de  la  bouche, 
fièvre  lente  et  quelquefois  jaunisse,  par  une  conslriclion  sympa- 
Uii(pie  des  canaux  excréteurs  du  foie  ;  il  a  trouvé  sur  les  cadavres 
di'  qiu'hpu's  sujets  morts  de  celle  maladie  ,  la  (unique  villeusc  pres- 
que entièrement  délruiti'. 
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11  fait  observer ,  sous  le  rapport  du  traitement  que  les  boissons 
adoucissantes  peuvent  seules  être  supportées  ;  et  que  les  amers , 
les  prél(Mulus  apéritifs  augmentent  le  mal  et  souvent  agissent  comme 
dos  poisons  lents  ;  dans  la  néphrite ,  il  fait  dépendre  la  formation 
des  graviers  do  l'inflammalion;  il  pense  que  la  méfrile  chronique 
est  souvent  méconnue  et  rapportée  à  d'autres  maladies  sous  les 
noms  de  crispation  utérine ,  de  fleurs  blanches,  etc. 

En  étudiant  les  phénomènes  sympathiques,  il  signale  surtout  la 
fièvre  hectique,  l'irritabilité,  la  mobilité  nerveuse,  les  spasmes,  etc. 
il  rapporte  le  point  de  départ  de  ces  phénomènes  surtout  au  foie 
dans  l'hypocondrie,  à  l'utérus  dans  l'hystérie. 

Il  admet  en  outre  des  sympathies  particulières  entre  les  organes 
ce  qu'il  nomme  :  «  des  amitiés  privées,  »  qui  s'exercent  entre  les 
viscères  au  moyen  des  nerfs.  L'estomac  particulièrement,  d'après  cet 
auteur,  présente  un  grand  empire  sur  tous  les  organes,  et  plus 
spécialement  sur  ceux  de  l'abdomen  ,  qui  souffrent  des  ses  maladies 
comme  il  souffre  lui-même  de  celles  dont  il  sont  affectées.  «  Le 
J/as^r<7^s  produit  des  céphalalgies,  des  migraines ,  des  vertiges, 
une  toux  sèche  et  profonde  que  les  praticiens  ont  nommée  toux 
gastrique.  La  matrice  est  aussi  l'un  des  organes  les  plus  influents 
sur  les  autres. 

Il  établit  ensuite  pour  le  traitement  trois  indications  fondamen- 
tales suivant  la  période  inflammatoire.  «  'l°au  début.  —  Saignées, 
tempérans,  dérivatifs;  «  f  avec  suppuration  du  foyer;  3°  avec 
suppuration,  abcès  ouvert;  il  faut  dans  ces  deux  périodes,  ménager 
les  forces,  craindre  la  cachexie,  l'atonie,  l'hydropisie,  il  pense 
que  les  vieillards,  en  raison  de  la  rigidité  de  leurs  fibres,   sont 
moins  exposés  aux  phlegmasies  chroniques  ;  hypothèse  contraire 
aux  résultats  ordinaires  do  l'observation.  11  conseille  des  moyens 
particuliers  de  traitement  suivant  la  spécialité  des  causes,  telles  que 
le  scorbut,  les  scrofules,  la  goutte  ,  le  rhumatisme,  la  syphilis  etc. 
Sans  approuver  toutes  les  théories  de  Pujol,  oii  se  trouvent  quel- 
ques  abus  de    l'humorisme  ,   sans    admettre    complètement  sa 
physiologie  palhologiiiuo ,  nous  n'en  trouvons  pas  moins  dans  cet 
auteur  les  qualités  d'un  bon  praticien;  et  dans  son  ouvrage,  une 
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source  fécomle  où  l'îiiileur  des  i)lilegmasios  chroniques  et  de  la 
médecine  pl)ysiologi(]uc  a  pu  largement  puiser. 

PROST. 

Prosi  dans  un  ouvrage  inlilulé  ;  «  Médecine  éclairée  par  l'ou- 
verture des  corps  »1804,  cherche  à  fixer  l'aUenlion  des  praticiens 
sur  un  certain  nombre  de  phénomènes  pathologiques  dont  le  point 
de  départ,  d'après  lui,  n'avait  pas  été  bien  compris  et  qu'il  rattache 
à  l'altération  morbifique  de  la  muqueuse  du  canal  digestif.  11  dit 
que  les  fièvres  gastriques,  muqueuses,  ataxiques ,  etc.  ont  leur 
siège  dans  celte  membrane  ;  puis  il  ajoute  cette  phrase  bien 
remarquable  sous  le  point  de  vue  qui  nous  occupe  : 

Les  altérations  des  muqueuses  digestives  deviendront  peut- 
être  un  jour  la  base  de  la  médecine.  » 

Il  dit  encore,  que  la  gastrite  peut  exister  longtemps  sans 
douleur  locale ,  qu'elle  amène  des  désordres  dans  les  fonctions  de 
l'organisme  cl  une  foule  de  phénomènes  morbides  que  l'on  attribue 
souvent  k  toute  autre  cause. 

Prost  a  publié  ])lusieurs  autres  ouvrages  et  notamment  ceux  qu'il 
a  fait  connaître  sous  les  titres  suivants  :  «  Coup-d'œil  sur  la  folie. 
Essai  sur  la  sensibilité,  etc.  »  dans  lesquels  il  émet  des  principes 
semblables  à  ceux  que  nous  venons  de  signaler. 

RASORI,  JEAN. 

Rasori ,  qui  avait  d'abord  adopté  la  doctrine  de  Brown  avec 
enthousiasme,  fil  une  théorie  nouvelle  en  modifiant  celle  du  réforma- 
tour  écossais. 

|{r(jwn,  sur  cent  maladies,  on  trouvait  qualrcvingt  dix-sept 
aslliéniqnes.  Hasori  professa  l'opinion  à  peu  près  inverse. 

Il  admet,  dans  la  thérapeutique,  des  médicaments  (|iii ,  d'après 
lui  produisent  un  cITcl  opposé  à  la  stimulation,  elles  nomme  f  onfro- 
tlimaliints;  il   rn  rccotuiail  de  généraux  qui  agissent  sur  toul 
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l'organisme,  et  plaça  au  premier  rang  de  ces  derniers,  l'eau  distillée 
de  laurier  cerise;  etc.  de  locaux,  offrant  une  prédilection  pour  tel 
appareil  ou  même  pour  tel  organe  ;  ainsi  :  «  pour  l'appareil  sanguin, 
la  digitale  ;  pour  le  nerveux,  la  belladone;  pour  le  cutané,  l'anti- 
moine; pour  l'urinaire,  la  térébenthine;  pour  le  lymphatique,  la 
scille;  pour  le  respiratoire,  le  kermès,  etc. 

Cette  doctrine  prit  le  nom  de  contro-stiinulisme.  En  voici  les 
principes  fondamentaux  : 

«  4°  Plusieurs  substances  agissent  sur  la  fibre  vivante  dans  un 
sens  opposé  à  la  stimulation  ;  d'où  résultent  des  effets  que  Brown 
attribuait  k  la  diminution  des  stimulants. 

«  2"  On  enlève ,  par  le  moyen  des  contro-stimulants  ,  les  effets 
du  stimulus  excédant,  et  l'on  peut  ainsi  produire  des  maladies  qui 
guérissent  par  les  stimulants  et  vice  versa. 

«  3"  La  fibre  supporte  d'autant  mieux  l'action  des  uns  et  des 
autres  que  la  diathèse  opposée  est  plus  développée  ;  c'est  ce  qui 
caractérise  surtout  la  mesure  de  cette  diathèse, 

«  4"  Au  nombre  des  contro-stimulants  il  faut  surtout  noter  :  le 
froid,  la  saignée,  lesémétiques,  les  purgatifs ,  l'aconit,  la  digitale, 
les  amers,  le  mercure,  l'antimoine,  le  plomb,  les  ferrugineux,  etc.  » 

Borda,  —  qui  fut  l'un  des  plus  zélés  défenseurs  de  cette  doctrine, 
prétend  avoir  trouvé  la  fibre  très-relâchée  sur  des  animaux  tués 
avec  les  contro-stimulants. 

Amoretti,  Ozanam,  etc.,  —  s'élevèrent  contre  celte  doctrine 
qu'ils  trouvèrent  fausse ,  chimérique,  imaginaire. 

Plusieurs  médecins  italiens  la  frappèrent  au  cœur  en  publiant  les 
résultats  statistiques  suivants  :  «  Mortalité  :  sous  Borda,  20  pour 
400;  sous  Rasori,  25;  sous  Raggi ,  dans  le  même  hôpital,  10. 

TOMMASINI. 

Tommasini,  disciple  de  Rasori,  fait  observer,  en  1803,  d'après 
son  expérience  et  d'après  celle  de  plusieurs  de  ses  confrères  d'Italie, 
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que  le  plus  j;rand  nombre  dos  fièvres  nommées  aslliéniques ,  ner- 
veuses, adynamiqucs,  ataxiques,  etc.,  parBrown,  par  les  méde- 
cins français,  allemands,  etc.,  doivent  être  soumises  au  traitement 
anliphlogistique. 

Il  jette  un  grand  jour  sur  l'histoire  de  la  fièvre  lente,  hectique, 
de  la  plupart  des  névroses ,  et  de  plusieurs  maladies  des  organes 
glanduleux ,  etc.  Broussais  lui-même  convient  de  tous  ces  faits , 
comme  nous  le  verrons  bientùt  par  les  citations  textuelles  de  ses 
ouvrages.  II  accorde  aux  Italiens  la  priorité  sur  lui ,  relativement 
k  ces  idées  fondamentales;  nous  aurons  dès  lors  à  juger,  sous  le 
rapport  de  la  doctrine  physiologique,  ce  qui  lui  restera,  pour 
l'invention,  entre  Bichat  et  Tommasini ,  entre  tous  les  médecins 
que  nous  avons  signalés ,  et  ceux  dont  il  nous  reste  à  parler  encore. 
Mais  poursuivons. 

MARCUS. 

Marcus ,  médecin  distingué  dWUemagno,  dans  son  Essai  de 
lln'r(ii>euti>ive  spéciale ,  dont  les  trois  parties  parurent  successi- 
veniiiii  on  1807, 1810  et  1812,  sembla  d'abord  n'avoir  en  vue  que 
la  phliiiiosL'  ;  mais ,  ayant  reconnu  que  «  l'inflammation  et  la  fièvre 
sont  inséparables,  et  que  si  riiiflamniation  no  pont  être  sans  fièvre, 
à  i»Ins  forte  raison  la  lièvre  sans  inflammation.  »  Il  agrandit  beau- 
coup le  champ  de  son  travail  et  se  proposa  dés  lors  «  do  coordonner, 
d'après  un  seul  principe  ,  toutes  les  jiarties  de  l'art  de  guérir.  » 

Ayant  médité  les  travaux  anatomiques  et  physiologiques  de 
Bichat,  il  résolut  d'en  faire  la  base  d'une  doctrine  médicale 
nouvelle.  L'innammalinn  fut  le  principe  au(|uoI  il  crut  pouvoir 
rattacher  le  dèvoloppomcnt  de  toutes  les  maladies.  Il  dit  «  (|uc 
les  meilleurs  auteurs  ont  cherché  avec  lui  le  siège  immédiat  do 
rinnammalion  dans  l'artère.  »  Toutefois,  il  retendit  aux  veines  et 
aux  vaisseaux  lynqiliali<|ucs  dans  la  partie  de  son  ouvrage  qui 
traite  des  phlogmasies. 

La  physique  ,  la  chimie,  l'électricité ,  la  polarilé  surtout  jouèrent 
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lin  rôle  abusif  dans  sa  doctrine  et  la  firent  dévier  de  la  roule  posi- 
live  de  l'expérience  et  de  l'observation. 

Sa  thérapeutique  subit  les  fâcheuses  conséquences  d'un  tel 
principe  ;  aussi  le  voyons-nous  soutenir  «  que  le  nilre  est  le  vrai 
spécifique  de  toutes  les  innammations  pures,  et  qu'il  n'a  point  de 
succédané ,  etc.  »  Aussi  n'est-ce  point  comme  développement  de 
doctrine ,  mais  comme  point  de  dépari  d'un  système  que  nous 
signalons  ici  ses  écrits. 

CAFFIN. 

CafBn  éveilla  l'attention  des  praticiens  sur  la  nécessité  d'étudier 
l'irritation  d'une  manière  générale  pour  en  mieux  comprendre  les 
applications  parliculières.  Toutefois,  au  lieu  de  considérer  les 
véritables  éléments  de  l'inflammation  telle  que  la  comprennent  les 
meilleurs  observateurs,  il  fit  plutôt  des  phlcgmasies  de  véritables 
supersécrétions  qu'il  retrouvait  partout  comme  lésions  essentielles, 
en  tombant  ainsi  dans  l'excès  opposé  à  celui  de  Broussais  ,  qui  no 
les  voyait  nulle  part  avec  ce  caractère. 

Dans  son  ouvrage  sur  la  nature  des  fièvres ,  il  émet  très-positi- 
vement l'idée  de  la  localisation  de  ces  maladies,  lorsqu'il  dit:  «  La 
fièvre ,  que  tous  les  auteurs  avaient  regardée  comme  générale,  n'est, 

selon  moi,  qu'une  affection  très-locale Toutes    les    fièvres 

doivent  être  rapportées  à  une  lésion  locale  dont  la  fièvre  n'est 
qu'un  symptôme.  » 

MARANDEL. 

Marandel ,  élève  de  Bichat,  dans  sa  Dissertation  sur  les  'irri- 
tations, publiée  en  1807,  aborde  celle  grande  question  d'une 
manière  plus  physiologique  et  plus  large  que  ne  le  fera  bientôt  le 
réformateur.  Il  divise  les  irritations  en  quatre  ordres  : 

1°  Nulritives,  cxcilantbien  rarement  des  phénomènes  généraux. 
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et  produisant  dans  les  organes  qu'elles  affeclcnl  une  augmentation 
de  volume,  une  véritable  hyperlropliie; 

2°  Sécrétoires,  plus  nombreuses  que  les  précédenles,  elles 
différent  par  leurs  caractères  et  par  les  résultats  qu'elles  entraînent 
dans  chacun  des  appareils  sécréteurs  ; 

3"  Hémorrhnrjiqucs,  produisant,  suivant  leur  siège  et  la  nature 
du  tissu  affoclé,  dos  inrillrations  sanguines,  des  épancbcments, 
des  écoulemenls  sanguins  plus  ou  moins  abondants; 

4°  Inflammatoires ,  qu'il  distingue  en  adhésivcs,  essentielles 
ou  aiguës,  gangreneuses,  chroniques,  ulcéreuses.  Lorsqu'elle  est 
Irès-active  et  très-étendue,  elle  produit  des  phénomènes  généraux 
et  surtout  la  fièvre ,  que  Marandel  définit  :  un  travail  préparé  et 
coordonné  des  fonctions  de  la  vie.  »  II  émet  des  idées  assez  justes 
sur  les  sympathies  générales  et  particulières.  Du  reste,  l'on  s'aper- 
çoit déjà  que  les  irritations  nerveuses  manquent  essentiellement 
à  sa  division. 


EDWARD  MILIEU. 

Edward  Miller,  médecin  américain ,  est  l'auteur  d'un  ouvrage 
écrit  en  anglais,  traduit  en  français,  et  consigné  en  1809  dans 
les  Annales  de  littérature  médicale  étrangère.  Cet  ouvrage  a 
pour  litre  :  «  Quelques  remarques  sur  l'importance  de  l'estomac 
comme  centre  d'association,  siège  de dvramjemrnts  morbides  cl 
médium  d'opération  des  remèdes  dans  les  maladies  malignes.  » 

Cet  auteur  pense  «  (pie  l'estomac  et  lo  duodénum  possèdent  à  un 
degré  extraordinaire  la  proi)riété  d'attirer  cl  de  fi.xer  en  eux  les 

maladies,  puis  de  les  répandre  dans  les  autres  parties  du  corps 

Mais,  dit-il,  c'est  dans  les  maladies  que  ses  principales  puissances 
cl  ses  irritations  se  manifestent  dans  tout  leur  jour,  il  parle  do 
l'estomac;  il  est  probable  que  dans  la  fièvre,  il  est  presque  toujours 

la  partie  primitivement  affectée Si  l'on  n'a  pas  encore  compris 

ce  rôle  de  l'estomac,  c'est  parce  que  l'on  est  dans  l'ignorance  des 
irritations  (jui  s'y  font.  » 
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Arrivé  à  l'arlicle  des  fièvres ,  Miller  ajoute  :  «  L'eslomac ,  le 
plus  mobile  et  le  plus  associable  de  tous  les  organes  du  corps,  est 
le  premier  qui  éprouve  en  lui  cet  cxcitement ,  et  il  est  capable ,  vu 
sa  puissance  sympathique  extraordinaire ,  de  le  communiquer  aux 
autres  viscères.  » 

Il  conseille  l'émétique  dans  les  fièvres  «  pour  exciter  une  nou- 
velle action  subversive  de  celle  qui  existe  dans  l'organe  affecté 
primitivement  et  principalement,  et  dans  ceux  qui  lui  sont  associés. 
Mais  il  ne  veut  pas  que  l'on  attende,  pour  l'administrer,  qu'un 
certain  degré  d'excitement  soit  déjà  établi  dans  l'estomac,  parce 
qu'il  ferait  alors  beaucoup  de  mal.  Il  conseille  aussi ,  pour  soute- 
nir les  forces  de  l'estomac ,  les  toniques  et  surtout  le  quinquina.  » 

Sans  doute  nous  n'admettons  pas  toutes  les  idées  théoriques  et 
surtout  pratiques  de  cet  auteur;  mais  il  nous  est  impossible  de  ne 
pas  trouver  dans  ses  écrits ,  antérieurs  aux  travaux  de  Broussais , 
la  manière  de  voir  de  ce  dernier  sur  l'importance  de  l'estomac  dans 
l'organisme,  et  plus  spécialement  encore  l'idée-mère  qui  devint 
ultérieurement  la  base  principale  de  la  médecine  physiologique. 

Nous  pourrions  facilement  augmenter  la  liste  des  auteurs  qui 
ont  concouru  soit  directement,  soit  indirectement,  à  préparer  l'éta- 
blissement de  cette  doctrine;  mais  un  vain  étalage  d'érudition 
aurait  ici  le  grave  inconvénient  de  jeter  de  la  confusion  dans  le 
tableau,  d'affaiblir  l'attention  qui  doit  se  concentrer  sur  les  points 
essentiels  de  la  question ,  au  lieu  de  se  laisser  distraire  par  des 
faits  accessoires.  Ajoutons  seulement,  et  pour  compléter  la  connais- 
sance de  quelques  systèmes,  et  notamment  du  contro-stimulisme, 
que  RoLANDO  ,  de  Turin,  qui  regarde  l'excitabilité  comme  une  pro- 
priété d'où  dépendent  la  vie  et  le  mouvement,  mais  comme  n'étant 
elle-même  que  la  somme  de  toutes  les  excitabilités  partielles, 
admet  le  fluide  électrique  à  titre  Aq  moteur  principal  ou  A' élément 
de  ces  excitabilités. 

D'après  lui ,  la  fièvre  est  Yeicitemenl  cardiaque.  Les  autres 
excitants  sont  :«  la  lumière,  le  calorique,  le  fluide  nerveux, 
l'oxygène,  le  sang,  le  quinquina,  l'opium,  les  alcooliques,  le 
camphre,  etc.  Les  sédatifs  directs  sont  les  principes  contagieux, 
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l'acide  liydrocyaniquc,  les  purgalifs,  réméliquc,  elc.  »  Les  bons 
effets  do  ces  derniers,  el  notamment  de  rémétique,  sont  parlicu- 
lièrement  fondés  sur  rétablissement  de  l'état  que  les  auteurs  de 
celle  doctrine  ont  désigné  par  le  terme  de  tolérance. 

Bl'FFAMM  ,  —  d'après  les  préceptes  de  Bacon,  dont  il  fait  un 
grand  abus ,  veut  que  l'on  reconstitue  la  science  avec  des  idées  qui 
se  rapportent  directement  aux  impressions  fournies  par  les  corps 
extérieurs.  Il  rejette  l'unité  de  l'excitabilité  de  Brown,  cl  l'excite- 
menl  coninio  iiremior  phénomène  de  vitalité. 

Suivant  BulTalini,  la  maladie  est  «  une  modification  spéciale  de 
l'élal  matériel  du  corps  vivant  qui  provient  de  deux  sources  :  l'de 
la  présence  d'un  corps  étranger;  2°  d'un  changement  dans  l'ordre, 
la  proportion  et  la  nature  des  principes  ou  éléments  composant  le 

mélange  organique Toutes  les  maladies  jieuvent  être  réduites 

à  quelques  phénomènes  généraux  qui  les  caractérisent  on  les  diffé- 
renciant; ce  sont  les  causes,  les  symptômes,  le  trailemenl.  Voilà 
leurs  trois  facteurs  ou  éléments,  »etc. 

Amouetti  —  ramène  les  maladies  à  deux  formes  principales  : 
«  1  "  accroissement  de  la  réaction  ;  2"  diminution  de  la  réac- 
tion. » 

Gi^noMiM,  — plus  rapproché  delà  doctrine  physiologique,  admet 
«  dans  toutes  les  parties  des  corps  organisés  vivants  la  propriété 
d'exécuter,  consécutivement  à  l'action  des  agons  extérieurs,  des 
mouvements  indépendants  de  l'action  physique  nti  chimique  de 
CCS  agens 

Il  rapporte  tous  les  phénomènes  de  la  vie  à  deux  modes  géné- 
raux :  1"  l'exercice  agréable,  facile  el  juste  des  actes  vitaux  ,  soil 
dans  leur  ensemble ,  snil  dans  leurs  détails  ;  2"  l'exercice  désa- 
gréable, difficile  et  irrégulier  des  mêmes  actes 

I.'arlinn  des  puissances  tant  internes  qu'externes  se  réduit  donc 
h  «  iHddiiire:  1"  la  condition  iiialériellc  do  plaisir;  2"  la  condition 
malériellc  de  douleur.  Voilà  les  deux  faits  primitifs  les  plus  simples; 
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ils  coinprenncnl  tous  les  phénomènes  des  états  pliysiologiiiuc  et 
pathologique.  » 

Il  définit  la  maladie  :  «  Manifestation  extérieure  plus  ou  moins 
étendue  des  souffrances  qu'endure  une  partie  quelconque.  »  11 
distingue  l'irritation  simple  de  l'inflammation. 

A  propos  de  cette  doctrine,  Broussais  dit  lui-même,  5"  exa- 
men, t.  2,  p.  562:  «Quelles  que  soient  les  sources  auxquelles 
M.  Géromini  à  puisé,  je  me  plais  à  reconnaître  que  son  système 
est  supérieur  h.  tous  ceux  dont  j'ai  eu  connaissance  jusqu'à  ce  jour. 
J'ajouterai  qu'il  va  plus  loin  que  le  nôtre ,  du  moins  pour  ce  que 
nous  avons  publié.  » 

Toutefois,  les  ouvrages  de  ces  derniers  auteurs  sont  d'une  date 
postérieure  à  ceux  du  réformateur  français;  aussi  les  avons-nous 
signalés  plutôt  à  titre  de  complément  que  sous  le  rapport  de  la 
préparation  au  développement  de  sa  doctrine. 

D'après  les  faits  que  nous  venons  d'établir  de  la  manière  la  plus 
positive ,  puisque  tous  reposent  sur  des  citations  que  l'on  peut 
aisément  vérifier,  il  est  évident  que  les  éléments  d'une  révolution 
médicale  se  trouvaient  tellement  réunis,  que  cette  révolution  était 
si  bien  préparée ,  si  fortement  provoquée  par  l'état  actuel  de  la 
science,  par  la  direction  des  travaux  et  le  besoin  des  esprits, 
qu'elle  devait  arriver  aussitôt  que  paraîtrait  sur  la  scène  patholo- 
gique un  homme,  nous  ne  dirons  pas  d'un  génie  assez  fécond  pour 
l'improviser  à  lui  seul ,  cette  condition  n'était  plus  nécessaire  ; 
mais  assez  audacieux  pour  l'entreprendre ,  assez  puissant  pour  la 
soutenir,  assez  persévérant  pour  l'accomplir  et  la  propager. 

Cet  homme,  notre  époque  et  notre  pays  l'ont  vu  naître!... 
examinons  quelle  sera  la  marche  de  son  prodigieux  esprit,  quels 
seront  les  résultats  de  ses  énormes  travaux!... 


II 


MAMFESTATIO:^  DE  IK  RÉVOLlTIO!\i  MËDICALE 


La  science  pathologique  étail  dans  l'olaf  que  nous  venons 
d'exposer  lors  qu'à  son  horizon  apparut  le  génie  de  Broussais. 

Deux  écoles  rivales  semblaient  devoir  se  disputer  le  sceptre  de  la 
médecine:  l'école analomo-palhologique  et  l'école  physiologique. 

L'École  .VNATOMO-rxTHOLOfiioiE,  née  du  goût  particulier  qui 
conduisit  les  médecins  à  l'étude  plus  spéciale  de  l'analomie  humaine 
et  surtout  du  désir  qu'ils  éprouvèrent  de  rechercher,  sur  les  restes 
inanimés  de  l'organisme ,  les  traces  des  maladies  qui  l'avaient 
affecté  pendant  la  vie.  Envisagée  sous  cet  aspect  elle  fut  pour  ainsi 
dire  créée  par  Iléropiiile,  élève  de  l'école  célèbre  de  Cos,  qui  vint 
illustrer  celle  d'Alexandrie ,  et  qui  paraît  avoir  eu  le  premier  la 
pensée  des  autopsies  cadavériques. 

Elle  fut  ensuite  cultivée  par  Baillou  ,  R  Salzmann  ,  P.  Saimnih  , 
N.  Eonleyn,  N.  Tiilpius,  1).  P.inaroli,  J.  Wepfer,  N.  Péchelin, 
F.  Plalor.  J.  M.  Laiicysi,  N.  Vals.dva,  T.  Harlholiu,  T.  Bonnet  que 
l'ou  peut  regarder   comme  le  fondateur  de  la  science  auatouio- 
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palhologique  par  le  soin  qu'il  mit  à  rassembler  dans  son  grand 
ouvrage  tous  les  faits  de  cet  ordre  épars  et  sans  liaison;  Blancard, 
Barrère  ,  Morgagni ,  dont  l'ouvrage  serait  plus  rem^juable  encore 
si  les  discussions  théoriques  n'en  augmentaient  p^s  l'étendue  sans 
rien  ajouter  à  sa  valeur;  Clossy,  Cheston  ,  Lieutaud,  Sandifort, 
Ludwig,  Baillie ,  Conradi ,  Prost,  Voigtel,  Portai,  Laennec  qui 
devint,  à  notre  époque,  le  fondateur  et  le  chef  de  l'école  anatomo- 
palhologique  dans  laquelle  se  distinguèrent  ultérieurement  Bayle , 
Cruveilhier,   Lallemand  ,  Rostan ,  Louis ,  Andral ,  etc. 

Toutefois  cette  école  sévère  et  consciencieuse  dans  sa  marche  ne 
professa  point  les  principes  exclusifs  que  voulut  lui  prêter  sa  rivale 
pour  la  combattre  avec  plus  d'avantage.  Une  citation  de  ses  prin- 
cipaux auteurs  le  prouvera  mieux  que  tous  les  raisonnements  que 
l'on  pourrait  imaginer. 

Laennec  dit  en  effet,  Z)?c/.  des  sciences  med.,  t.  2, p.  46.  «L'ana- 
lomie  pathologique  est  une  science  qui  a  pour  but  la  connaissance 
des  altérations  visibles  que  l'état  de  maladie  produit  dans  les  organes 
du  corps  humain,  l'ouverture  des  cadavres  est  le  moyen  d'acquérir 
cette  connaissance,  mais  pour  qu'elle  devienne  d'une  utilité  directe 
et  d'une  application  immédiate  à  la  médecine  pratique ,  il  faut  y 
joindre  l'observation  des  symptômes  ou  des  altérations  de  fondions 
qui  coïncident  avec  chaque  espèce  d'altération  d'organes.  » 

Bayle  de  son  côté,  s'exprime  ains  : /oc  cit.  p.  77  —  «L'anatomie 
pathologique  est  utile  pour  la  classification  d'un  grand  nombre  de 
maladies,  elle  ne  fait  connaître  que  des  lésions  organiques,  elle 
nous  laisse  dans  la  plus  profonde  obscurité  relativement  à  la  cause 
prochaine  des  maladies,  elle  ne  peut  presque  jamais  faire  connaître 
la  cause  immédiate  de  la  mort,.,  on  ne  peut  retirer  de  l'anatomie 
pathologique  aucun  secours  direct  pour  étudier  les  maladies 
purement  vitales....  etc. 

Il  serait  difficile  de  mettre  plus  de  sagesse  et  de  bonne  foi  dans 
les  concessions  à  faire  pour  une  doctrine  que  l'on  professe  avec  pré- 
dilection, celle  que  nous  allons  actuellement  examiner  aurait  tout 
à  gagner  en  suivant  cette  marche,  voyons  comment  elle  va  procéder. 

L'École  physiologique  émanée  de  la  tendance  naturelle  des 
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esprits  à  reclierclicr  ,  dans  l'organistne  vivant ,  la  connaissance  des 
lois  qui  le  régissent,  des  fonctions  au  moyen  desquelles  il  se  déve- 
loppe, s'entreffent  et  se  met  en  rapport  avec  tout  ce  qui  l'environne 
fut  annoncée  d'abord  comme  nous  l'avons  dit ,  par  quelques  éclairs 
passagers,  apparaissant  au  milieu  des  théories  les  plus  oitposées  et 
ne  laissant  pdiiit  de  traces  assez  profondes,  assez  durables  pour 
fonder  une  doctrine  particulière.  Celte  époque  nous  rappelle  des 
auteurs  célèbres,  au  milieu  desquels  nous  citons  particulièrement  : 

]"  Galien  ,  Mondini,  Vanhelmont,  Boërhaavc,  Glisson,  Gorler, 
Haller,  F.  Hoffmann,  Gaubius,  Cullen ,  Vesale ,  Hunter,  Césalpin, 
llarvpy  ,  Brown,  etc.  comme  ayant  parleurs  travaux,  et  chacun  à  sa 
manière ,  préparé  la  voie  dans  laquelle  devait  s'engager  la  science 
pour  arriver  à  l'établissement  de  la  doctrine  physiologique  ; 

2"  Bordeu ,  .lohn  Hunter,  Pinel,  Bichat,  Bédard,  Réga, 
Pujol,  Prosl ,  Ilasori ,  Tommazini,  3Iarcus,  Caflin,  Marandel , 
Edward  Miller,  etc.  conune  ayant,  dans  leurs  écrits  dévoilé  le 
principe  de  la  médecine  physiologique  et  posé  les  bases  principales 
sur  les(pielles  on  devait  bieiilôl  la  fonder. 

3°  Broussais ,  comme  chef  de  celte  école ,  et  comme  principal 
moteur  de  la  révolution  qui  devait  définitivement  la  constituer. 

4°  Enfin,  MM.  Scoutelten ,  Mongellaz,  L.  Ch.  Roche,  Treille, 
Bégin,  Desruclles,  Bouillaud,  Goupil,  Lasserre,  Casimir  Brous- 
sais ,  Richund,  Jourdain  ,  Fallût,  Moiifalcon ,  Ferrez,  Latour, 
Deleau ,  Sarlandiércs  ,  Conlauceau ,  Boissean ,  etc.  etc. ,  comme  les 
apôtres  de  la  médecine  physiologique ,  chargés  de  la  propager  : 
les  uns  avec  un  véritable  talent  ;  les  autres  avec  un  zèle  bien  souvent 
nuisible;  d'autres,  enfin  avec  des  modifications  qui  soulevèrent  le 
mécontentement  et  les  réclamations  de  leur  chef  de  secte,  en  deve- 
nant ainsi  les  premiers  éléments  deladivision  cl  du  défaut  d'unité 
qui  devait  ruiner  celte  école  au  milieu  même  des  plus  beaux  succès 
de  son  principal  fondateur. 

Entre  ces  deux  camps  rivaux,  pour  ne  pas  dire  ennemis,  .se 
faisaient  remarquer  des  observateurs  laborieux  beaucoup  moins 
occu])és  des  débals  de  la  théorie,  que  de  l'élude  sérieuse  et 
raisonnée  de  la  médecine  d'application;  parmi  ces  derniers  nous 
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désignerons  surtout  :  MM.  Husson,  Cayol,  Alibert,  Biet,  Cullerier, 
Delens,  Esquirol,  Guersent,  Itaicl,  Lerminier,  Renaudin,  Ribes, 
Gendrin,  Rayer,  Fouquier ,  Nacquart,  Choniel,  etc. 

Au  milieu  de  tous  ces  noms,  un  nom,  celui  de  Broussais  doit 
surtout  fixer  actuellement  Tatlention:  au  milieu  de  tous  ces  auteurs, 
un  auteur,  le  chef  de  la  doctrine  dite  physiologique,  doit  particu- 
lièrement occuper  la  scène  médicale ,  dont  nous  croyons  avoir 
exactement  établi  les  principales  conditions,  toutefois  sans  la  remplir 
entièrement,  comme  on  l'a  dit  avec  erreur ,  et  comme  on  l'a  répété 
sans  attention  suffisante. 

Broussais,  François-Joseph-Victor,  naquit  à  Saint-Malo  le 
17  décembre  1772.  Ses  premières  années  se  passèrent  à  Pleurluit 
village  où  son  père  exerçait  la  médecine ,  à  deux  lieues  de  Saint- 
Malo.  Il  fit  ses  études  classiques  au  collège  de  Dinan  où  s'annon- 
cèrent de  bonne  heure  cet  esprit  d'application,  cette  impatience  de 
caractère,  ce  penchant  k la  controverse,  cette  invincible  ténacité 
dans  les  idées  qui  devaient  avoir  une  influence  positive  sur  toute 
sa  carrière  médicale. 

Sorti  du  collège  en  1792,  il  s'engagea  comme  simple  volontaire. 
L'altération  de  sa  santé  lui  fit  abandonner  la  carrière  des  armes  ;  il 
fut  admis  à  l'hôpital  de  Saint-Malo  en  qualité  d'élève  en  médecine. 
Il  vint  ensuite  à  l'hôpital  de  la  marine  de  Brest,  étudier  l'anatomie 
sous  Billard  et  Duret. 

Nommé  officier  de  santé,  il  fit  un  court  voyage  dans  la  marine 
marchande.  Ce  fut  alors  qu'il  apprit  l'assassinat  de  son  père  et  de 
sa  mère,  victimes  d'une  haine  de  parti,  l'incendie  de  leur  modeste 
habitation  et  la  ruine  à  peu  près  entière  de  son  faible  héritage. 

Marié  en  1793,  il  eut  six  enfants.  Deux  sont  médecins  :  Casimir 
et  François  Broussais. 

Il  prit  du  service  à  bord  d'un  corsaire  parti  de  Saint-Malo ,  et  du 
produit  de  ses  excursions  acquit,  dans  ce  pays  ,  une  petite  propriété 
très-modeste ,  la  seule  qu'il  ait  jamais  possédée ,  et  dont  il  fut 
bientôt  dépouillé  par  d'avides  créanciers. 

Après  avoir  été  chargé  pendant  quelques  anûces  d'un  service 
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médical  dans  l'hôpilal  do  Saint-Malo,  il  vint  à  Paris  en  1798,  sans 
aucune  fortune,  coiitractanl  des  dettes  qu'il  n'acquitta  que  long- 
temps après  avec  le  produit  si  modeste  de  son  Histoire  desphlcyma- 
sics  chroniques. 

Il  cultiva  l'amitié  de  Bichat,  devintrélève  dePinel,  de  Chaussier, 
qu'il  nomma  depuis  «  le  patriarche  de  la  médecine  pliysiologique,» 
enfin  de  Cabanis,  dont  il  chercha,  dans  ses  dernières  années,  à 
développer  les  idées  philosophiques. 

Reçu  docteur  en  1803  ,  sa  thèse  eut  pour  sujet  :  «  Recherches 
sur  la  fièrrc  hcclique  considérée  comme  dépendante  d'vne 
lésion  d'action  des  différents  systèmes  sans  vice  orrjaniqne.  » 

Il  a  répété  plusieurs  fois  à  ses  amis,  et  particulièrement  à 
M.  U.  Demontègre,  auquel  nous  empruntons  ces  détails,  qu'à  cette 
époque  «  il  était  plus  Pinéliste  que  Pinel  lui-même.  »  Nous  le 
verrons  bien  changé  par  la  suite. 

Alors  âgé  de  31  ans ,  il  cherche  pendant  deux  ans  k  se  créer  des 
moyens  d'existence  en  faisant  de  la  clientelle  dans  la  capitale  :  son 
but  n'est  pas  rempli.  Ce  fut  alors  que  Desgenetles ,  auquel  il 
s'était  lié  d'amitié  depuis  quelque  temps,  lui  fit  obtenir,  en  1805, 
le  grade  d'aide-major  à  l'armée  des  côtes  de  l'Océan. 

Il  voyage  en  Belgique,  en  Hollande,  en  Allemagne,  en  Italie, 
utilisant  partout  les  avantages  de  sa  position.  «  Je  suis  parti,  disait- 
il  souvent  à  M.  de  Montègre,  résolu  à  défendre ,  sur  les  traces  de 
Pinel,  l'essentialité  des  fièvres  ;  rien ,  à  ce  qu'il  me  semblait,  ne 
pouvait  ébranler  ma  croyance.  Je  suis  revenu  avec  des  armes  pour 
la  renverser,  quelque  forte  qu'elle  fût,  et  pour  détruire  toute  la 
doctrine  de  mon  maître.  » 

De  retour  à  Paris ,  en  1808,  il  publie  son  Histoire  desphlcgma- 
sics  chroniques,  2  vol. ,  qui  n'est  achetée  que  800  fr. 

Brnussais  fut  ensuite  envoyé  en  Espagne,  avec  le  titre  de 
médecin  de  l'armée,  et,  pendant  six  ans ,  y  fil  les  malheureuses 
campagnes  de  celle  époque.  Il  publia  dans  ce  temps  une  Lettre 
sur  le  srrrirc  de  santé ,  un  Mémoire  sur  la  circulation  capil- 
laire. Ce  dernier  offre  d'autant  plus  d'im|)orlancc  au  point  de  vue 
ou  nmissonuiies  placé,  que  la  «théorie  des  capillaires,  dit  M.  de 
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Monlègre,  Notice  hntorique,p.  40,  est  la  base  même  de  la 
théorie  de  rinllammation ,  sur  laquelle  repose  tout  le  système  de  la 
doctrine  physiologique.  » 

En  1812,  il  fut  décoré  de  l'ordre  de  la  Réunion  ;  en  1815,  de 
de  celui  de  la  légion-d'honneur  dans  lequel  on  le  vit  progressi- 
vement officier,  puis  enfin  commandeur. 

Broussais  revient  à  Paris  en  1814.  Desgenettes,  alors  premier 
professeur  à  l'hôpital  du  Val-de-Gràce ,  le  fait  nommer  en  second, 
dans  ce  service  militaire  consacré  à  l'instruction  des  élèves. 

En  1813,  il  ouvre  des  cours  particuliers  de  pathologie,  où  son 
génie  ardent  cherche  à  développer  les  principales  hases  de  la  réforme 
qu'il  méditait  déjà  depuis  quelque  temps. 

En  1816 ,  il  publie  son  «  Premier  Examen  de  la  doctrine  médi- 
cale généralement  adoptée ,  1  vol.  »;  il  fait  des  leçons  de  clinique 
dans  son  hôpital. 

Dans  ce  Premier  Examen,  qui  rendit  le  nom  de  Broussais 
fameux ,  en  soulevant  contre  lui  presque  toute  la  génération  médi- 
cale qui  passait  ;  en  excitant  l'enthousiasme  de  celle  qui  commençait 
à  paraître ,  le  novateur  se  proposait  trois  résultats  principaux  : 
1°la  destruction  de  l'essentialité  des  fièvres;  2°  la  localisation  des 
maladies  ;  3"  enfin  la  réforme  de  toute  la  nomenclature  nosologique. 

En  1820,  Desgenettes  ayant  été  nommé  inspecteur  du  service 
de  santé  ,  Broussais  le  remplace  comme  médecin  en  chef  du  Val- 
de-Gràce. 

En  1821  ,  il  fait  paraître  le  Second  Examen,  2  vol.,  avec  les 
propositions  fondamentales  de  la  médecine  physiologique. 

En  1822,  il  fonde  un  journal  mensuel  sous  le  titre  d'Annales 
de  la  médecine  pliysiolofjique ,  et  publie  son  Traité  de  physio- 
logie appliquée  à  la  pathologie,  2  vol. 

En  1823,  il  est  nommé  membre  titulaire  de  l'académie  royale 
de  médecine. 

En  1824 ,  il  fait  paraître  le  Cathéchisme  de  la  médecine  physio- 
logique ,  1  vol. 

En  1828,  le  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie,  1  vol. 

De  1829  il  1834,  le  Troisième  Examen,  4  vol. 
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Kn  1831 ,  il  esl  nommé  professeur  de  patliologie  générale  el  de 
lliérapeulique  à  la  faculté  de  médecine  de  Paris. 

Eh  1832,  il  est  admis  à  rinslilul,  dans  la  classe  des  sciences 
morales  et  politiques. 

En  1833,  il  public  un  mémoire  sur  le  clioléra-morbus  épidé- 
mique,  1  vol. 

De  1833  il  1835,  son  Cours  de  pathologie  (jênéralc  et  de 
thérapeutique.,  5  vol. 

En  1836,  il  commence  à  la  Faculté  un  cours  de  phrénologie 
qu'il  est  obligé  de  terminer  dans  un  local  particulier ,  la  trop 
grande  aflluence  des  auditeurs  ayant  occasionné  des  désordres  à 
l'école.  Ses  élèves  lui  firent  frapper  trois  médailles  à  celte  occasion. 
Dans  la  même  année,  il  publia  ce  cours,  1  vol.,  cl  fut  nommé 
inspeclL'ur-général  du  service  de  santé  des  armées. 

Indépendamment  de  ces  écrits,  le  réformateur  imprima  un  grand 
nombre  de  mémoires,  soit  dans  les  Annales,  soit  dans  les  autres 
journaux  de  médecine. 

La  santé  de  Broussais  oITrail  depuis  longtemps  un  épuisemonl 
gradué ,  lorsqu'il  se  lit  transporter  à  Vilry,  prés  Paris.  Il  y  mourut 
six  jours  plus  lard,  le  17  novembre  1838,  avant  d'avoir  accompli 
sa  66  année.  M.  H.  de  Monlcgre,  Eloye  de  Broussais,  attribue 
celte  fin  prématurée  aux  suites  d'une  redite  chronique  ,  et  surtout 
au  défaut  d'une  assimilation  suflisante. 

Les  funérailles  de  Broussais  furent  dignes  de  sa  grande  célébrité. 
Des  discours  aussi  remarquables  par  les  nobles  élans  du  cœur  que 
par  la  sublime  élévation  de  l'esiirit  furent  prononcés  sur  sa  tombe 
jtar  MM.  Droz ,  Larrey,  Orfila,  Bouillaud  ,  (îasc,  et,  pour  la  ren- 
trée de  l'école ,  par  M.  P.  11.  Bi'r.inl,  (pii  le  caractérise  ainsi: 
«Observateur  itrofond,  généralisaleur  hardi,  ])liysiologisle  ingé- 
nieux, écrivain  clialeureuxel  ]iassionné,  critiqtie  redoutable,  dialcc- 
licicn  nerveux  ,  pliilosoiihe,  moraliste.  Que  de  litres  à  nos  regrets  !  » 

Après  avoir  exposé  les  principaux  faits  de  la  vie  de  Broussais, 
partiiuliérement  étudié  au  jioiiitde  vue  scienlificpie  ,  nous  devons, 
pciui  bien  (  uniiiri'ndre  son  vrai  niérilc  cl  sa  doctrine,  |iour  juger 
l'un  et  l'aulre  sans  confusion  cl  sans  parlialilé ,  considérer  celle 
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sfrando  d'IiHirilô  dans  les  trois  principales  phases  de  son  existence 
médicale  et  de  la  révolution  qu'elle  est  venue  compléter. 

En  suivant  cette  pensée  qu'une  consciencieuse  équité  nous 
inspire  ,  nous  ferons  connaître  la  marche  de  ce  puissant  génie  dans 
ces  trois  époques  signalées  chacune  par  des  caractères  et  des  tra- 
vaux particuliers  qui  nous  serviront  à  les  bien  nettement  apprécier. 

1"  PÉRIODE.  —  Broussais,  observateur  profond. 

%"        —      —  Broussais,  fougueux  réformateur. 

3*         —      —  Broussais,  systématique  absolu. 

C'est  ici  particulièrement  que  nous  reconnaissons  toutes  les  diffi- 
cultés de  la  tâche  que  nous  nous  sommes  imposée.  L'assurance 
d'apporter  dans  son  accomplissement  l'impartialité  la  plus  reli- 
gieuse ,  l'amour  de  la  science  et  de  la  vérité  peuvent  seuls  nous 
faire  avancer  sans  crainte  et  sans  hésitation. 

L'exposition  des  principes  et  du  système  de  Broussais  nous 
offrira  quelquefois  des  idées  tellement  excentriques  et  même  telle- 
ment contradictoires  qu'elle  pourrait  souvent  être  accusée  d'inexac- 
titude ou  d'exagération  ,  si  nous  la  présentions  par  des  résumés 
généraux  et  sans  faire  intervenir  les  propres  expressions  de 
l'auteur. 

Voulant  donc  porter  sur  la  médecine  physiologique  un  jugement 
solide  ,  à  l'abri  de  toute  juste  réclamation  ,  et  placer  nos  lecteurs 
dans  la  position  de  vérifier  aisément  la  réalité  de  nos  opinions  et 
de  nos  jugements,  nous  avons  exposé  toute  cette  doctrine  en  citant 
le  texte  même  et  la  page  des  ouvrages  du  réformateur  où  nous 
avons  puisé. 

r  PÉRIODE.  -  BROUSSAIS,  OBSERVATEUR  PROFOND. 

Dans  celte  première  période  nous  voyons  Broussais  apparaître 
sous  les  traits  d'un  praticien  sage,  laborieux,  publiant  des  ouvra- 
ges d'expérience  et  d'un  grand  mérite  :  l'Essai  sur  la  fièvre  hectiijuc 
essentielle  et  Vllistoire  des  phlegmasies  chroniques. 
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Cette  phase  ilc  la  carrière  du  réformateur  n'est  pas  la  plus 
brillaiile  ,  mais  c'est  assurément  la  plus  sérieuse  et  la  plus  utile  : 
celle  qui  devait  fonder  sa  gloire  la  plus  vraie ,  la  plus  incontes- 
table. 

Broussais,  nommé,  dès  son  début  dans  la  prali(|no,  médecin  des 
armées,  eut  alors  un  mérite  bien  rare  au  milieu  du  tumulte  des 
camps ,  des  déplacements  continuels ,  des  vicissitudes  et  des  dan- 
gers de  la  guerre ,  celui  d'employer  utilement ,  h  l'observation  la 
plus  difEcilc  et  la  plus  minutieuse ,  les  instants  de  loisir  que  lui 
laissait  un  service  actif,  en  suivant  les  impulsions  naturelles  de 
son  goût  pour  l'étude,  et  de  son  génie  d'expérimcntalion. 

Qui  donc  aurait  prévu  l'avenir  de  ce  réformateur  audacieux, 
lorsqu'à  son  entrée  dans  le  domaine  de  la  science  encore  si 
modeste ,  si  ennemi  des  systèmes  il  disait  :  Plilcfj.  citron. ,%"  édil. , 
t.Sp.S  : 

«  Des  sujets  formés  dans  nos  écoles  depuis  quelques  années , 
répandus  parmi  leurs  concitoyens  ou  disséminés  au  loin  dans  nos 
armées  observent ,  méditent  à  côté  du  systématiijuc  orguciUcnr 
<ltii  vocifère  scandaleusement.  Un  jour,  sans  doute,  ils  feront 
entendre  aussi  leur  voix ,  ils  offriront  modestement  à  leurs  collabo- 
rateurs l'hommage  désintéressé  de  leurs  précieux  travaux.  L'éclat 
de  la  vérité  frappera  tous  les  yeux ,  et  le  règne  des  illusions  médi- 
cales sera  passé.  » 

Ne  sembic-t-il  pas  se  peindre  ici  dans  la  itremiéro  phase  do  sa 
carrière  scientifique  ,  et  faire  une  critique  amère  de  ce  qu'il  devien- 
dra dans  la  seconde? 

Avec  quelle  sagesse  il  trace  au  véritable  médecin  la  route  qu'il 
doit  suivre  :  loc.  cit.,  préf.  p.  vu  : 

«  Lorsqu'on  a  longtemps  observé ,  rapproché  les  faits  d'après  la 
méthode  ithysiologicjue ,  il  s'agit  de  procéder  aux  conclusions  ; 
mais  il  faut  le  faire  avec  une  extrême  sagesse  ;  c'est  ici  que  se 
iiinnlrc  la  mesure  du  génie.  Celui  qui  ne  généralise  pas  assez  nous 
fait  penser  qu'une  partie  de  ce  qu'il  a  (ihservé  est  perdu  pour  lui  ; 
celui  qui  londie  dans  l'excès  opposé  ,  cl  (pii  prononre  en  dernier 
ressort  ,   montre  sa  présomption  el  son  orgueil.   L'un  et  l'autre 
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témoignonl  qu'ils  ont  des  vues  KJtrécies;  ils  no  rcmlront  jamais  do 
grands  services  à  l'art.  » 

Il  serait  difficile  d'établir  une.  marche  médicale  plus  vraie  ;  de 
mieux  signaler  les  principaux  écueils  que  la  voie  de  cette  science 
peut  offrir.  Aussi  lorsque  Broussais  de  profond  et  judicieux  obser- 
vateur deviendra  systématique  passionné ,  réformateur  exclusif,  ne 
pourra-t-il  pas  dire  :  «  Video  meliora ,  proboqxie  ,  détériora 
sefjuor  I  » 

Mais  n'anticipons  pas  sur  les  événements ,  suivons  l'auteur  dans 
cette  première  phase ,  la  plus  belle  et  surtout  la  plus  utile  de  sa 
carrière  médicale. 

Le  premier  ouvrage  que  Broussais  composa  fut  sa  thèse  pour 
obtenir  le  grade  de  docteur  en  médecine ,  elle  présentait  pour 
litre  :  «  Recherches  sur  la  fièvre  hectique  considérée  comme 
dépendante  d'une  lésion  d'action  des  différents  systèmes  sans  vice 
organique,  Paris  1803.  » 

L'auteur ,  alors  zélé,  propagateur  des  idées  de  Bichat  qui  venait 
d'être  enlevé  à  la  science ,  disciple ,  admirateur  de  Pincl ,  était 
dans  les  principes  diamétralement  opposés  à  ceux  qu'il  professera 
plus  tard  avec  tant  de  persévérance  et  de  chaleur.  51.  Bérard  dit 
très-judicieusement ,  en  parlant  de  la  thèse  de  Broussais  sur  la 
fièvre  hectique  : 

«  Si  jamais  titre  de  dissertation  mérita  d'être  désavoué  par 
l'école  physiologique  ,  dont  Broussais  fut  plus  tard  le  fondateur , 
c'était  certainement  celui  que  l'on  vient  de  lire.  Le  contenu  de  la 
thèse  n'était  pas  plus  orthodoxe  que  le  titre  :  Pinel  y  est  applaudi 
pour  avoir  établi  sur  un  petit  nombre  de  symptômes  invariables 
l'existence  de  l'embarras  gastrique ,  et  nous  avoir  avertis  que  cet 
état  ne  cédait  qu'à  l'émétique.  On  y  voit  des  hectiques  entretenues 
par  le  trouble  des  fonctions  de  l'estomac  ,  merveilleusement  guéries 
à  l'aide  du  quinquina,  des  toniques,  des  aliments  réparateurs  et  du 
bon  vin  ;  l'auteur  prend  soin  de  nous  rassurer  contre  la  crainte 
d'enflammer  l'estomac ,  et  ce  qui  paraît  plus  piquant ,  pour  qui 
connaît  l'avenir  de  Broussais ,  c'est  qu'aux  six  fièvres  essentielles 
de  Pinel ,  il  propose  d'en  ajouter  une  nouvelle  ,  la  fièvre  hectique , 
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mtenHelle ,  encore  ,  alors  même  qu'elle  accompagne  la  désorgani- 
sation lenle  d'un  des  viscères  importants  de  l'économie.  » 

Toutefois,  Broussais,  observateur  judicieux,  éprouve  déjà  le 
besoin  d'établir  ses  opinions  sur  des  principes  vrais.  Il  en  trouve 
peu  dans  les  auteurs  qui  lui  paraissent  mériter  assez  do  confiance, 
et  surtout  qui  puissent  lui  servir  à  bien  éclairer  les  points  fonda- 
mentaux de  la  question  dont  il  s'occupe  :  il  arrive  dès  lors  à  cette 
conclusion  : 

«  Tant  que  l'art  d'exposer  les  phénomènes  des  maladies  n'aura 
point  acquis  la  perfection,  qui  peut-être  se  lie  à  celle  de  la  science, 
celui  qui  voudra  étendre  ses  idées  sur  un  genre  quelconque  d'affec- 
tion patliologiquc  se  verra  forcé  de  remonter  à  la  source  première  , 
et  de  recueillir  lui-même  les  faits  que  la  nature,  toujours  uniforme 
dans  ses  opérations,  ne  cesse  jamais  de  nous  représenter.  » 

Ainsi ,  bien  que  Broussais  fut  alors,  comme  il  le  disait  lui-même, 
«  plus  Pinélistc  que  Pinel ,  »  il  se  sentait  déjà  préoccupé  de  la 
grande  pensée  (juc  nous  verrons  dominer  toute  son  existence 
médicale  ,  et  l'idée  de  l'opuscule  dont  nous  venons  de  parler  fut  le 
premier  trait  de  lumière  qui  le  conduisit  à  rechercher  les  causes 
réelles  et  pathologiques  de  la  fièvre  hectique  essentielle ,  et  plus 
lard  à  tracer,  avec  tant  de  supériorité  ,  l'histoire  des  phlegmasies 
chroniques,  (jui  le  plus  souvent  deviennent  le  princii^e  do  celte 
lièvre.  C'est  du  reste  ce  qu'il  nous  apprend  lui-même  :  llistuirc 
dcsplilcijmaHics  chroniques,  2"  édition  ,  I.  i ,  p.  i  : 

«  Les  méditations  que  nécessita  la  composition  de  mon  ouvrage 
sur  la  fièvre  hectique  avaient  fixé  mon  attention  sur  ces  malheureux 
trop  longtemps  négligés  ,  et  sitôt  (pie  je  me  vis  placé  sur  le  théâtre 
des  h('ij)itaux  militaires  ,  je  pris  la  réstdulion  d'éiudier  les  maladies 
chroniques  d'une  manière  toute  particulière.  » 

Cet  ouvrage  si  reinar(]uable ,  dont  la  première  édition  parut 
en  1808,  fui  donc  entrepris  dans  le  bul  csscntiellemenl  utile  de 
bien  distinguer  les  différentes  inflammations  chroniques,  de  les 
rap]torter  à  des  types  classés  surtout  d'après  la  nature  des  li.ssus. 
il  est  déjà  facile  de  voir  (jue  Bnrdoii ,  Piiicl  et  Uirliat  n'ont  pas  été 
complètement  étrangers  à  cette  première  conception. 
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Jamais  auteur  peul-êlrc  n'a  mieux  prouvé  dans  un  ouvrage  tous 
les  inconvénients  de  l'esprit  de  système  relativement  à  l'étude  des 
sciences  en  général  et  de  la  médecine  en  particulier,  et  n'a  plus 
solidement  établi  les  véritables  règles  à  suivre  pour  bien  observer, 
recueillir  et  utiliser  les  faits.  Avec  ce  génie  d'observation,  s'il  eût 
religieusement  parcouru  la  route  que  lui-mènie  avait  tracée,  il  aurait 
communiqué  un  mouvement  immense  à  la  médecine ,  et  se  serait 
acquis  une  gloire  à  jamais  incontestable.  Mais,  comme  s'il  eût 
prévu  sa  fatale  destinée,  il  ajoute  :  Inc.  cit.,  préf.  p.  viii  : 

«  Plusieurs  écueils  également  dangereux  exposent  le  médecin 
au  plus  triste  des  naufrages.  S'il  est  fanatique  de  ses  opinions, 
il  forcera  tous  les  faits  de  se  plier  à  sa  fausse  théorie,  et  mar- 
chera d'erreurs  en  erreurs  jusqu'à  l'extrémité  de  sa  carrière.  » 

Nous  verrons  en  effet  bientôt  comment  il  a  suivi  le  conseil  si  sage 
(ju'il  donne  aux  médecins  :  loc.  cit., p.  \  :  «  que  la  théorie  soit  pour 
vous  ce  qu'elle  est  pour  les  autres  sciences  :  le  résultat  des  faits 
réduits  en  principes.  » 

Ce  fut  donc  en  recherchant  dans  les  auteurs  des  observations 
ralatives  à  la  fièvre  hectique  envisagée  comme  altération  principale 
que  Broussais  s'aperçut  qu'on  avait  déjà  beaucoup  fait  pour  les 
maladies  aiguës  et  presque  rien  pour  les  affections  chroniques. 

Toutefois  nous  le  voyons  déjà  se  préoccuper  de  l'idée  fixe  de 
l'inflammation  sans  cependant  la  trouver  partout  à  l'exclusion  des 
autres  altérations  pathologiques,  il  dit  en  effet  :  loc.  cit.,  p.  xni  : 

«  La  très-grande  majorité  des  infortunés  que  je  trouvai  consumés 
par  une  maladie  chronique  étaient  tout  simplement  des  victimes 
d'une  inflammation  qui  n'avait  pas  été  guérie  dans  sa  période 
d'acuité.  » 

Telles  sont  les  dispositions  d'esprit  et  les  circonstances  scienti- 
fiques au  milieu  desquelles  Broussais  entre  dans  la  carrière,  il  est 
alors  plein  de  candeur ,  de  modestie ,  nous  le  voyons  se  défier  de 
ses  propres  forces  puisqu'il  dit  :  loc  cit. ,  p.  xiii  : 

«  Je  me  persuadais  que  si  quelque  ami  de  l'humanité  s'occupait 
à  rassembler  dans  le  même  cadre  un  grand  nombre  de  maladies 
aiguës  dégénérées  en  chroniques....  s'il  comparait  avec  patience. 
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Icsliisloircs  ili'taillûes  de  chacune  d'enlre  elles,...  il  pîirviondrail 
à  sauver  un  grand  nombre  de  victimes  déjà  condamnées...  il  ferait 
faire  un  grand  pas  à  la  science.  Je  sentais  trop  ma  faiblesse  pour 
oser  espérer  de  remplir  une  tâche  aussi  difficile ,  mais  le  défaut 
d'un  guide...  et  la  nécessité  do  dissiper  les  doutes  (pii  assiégeaient 
mon  espritme  faisaient  une  loi  d'employer  ce  moyen.  » 

.\insi ,  loin  de  chercher  encore  à  soumettre  les  autres  au  joug  de 
ses  idées  et  de  ses  opinions,  Broussais  praticien  docile  et  conscien- 
cieux travaille  pour  sa  propre  instruction  comme  il  lo  dit  lui-même  : 
loc.  cit.,  p.  5  : 

«  Je  sentis  qu'un  travail  aussi  parlait  ne  pouvait  sortir  ipic  des 
mains  d'un  professeur  de  clinique  d'une  haute  capacité  ,  d'un  zèle 
infatigable  et  assez  dévoué  à  la  science  pour  lui  sacrifier  des 
moments  qui  sont  le  plus  souvent  om|iloyés  d'une  manière  toute 
différonlo  par  les  praticiens  d'une  grande  réputation.  » 

Disons-le  do  suite  à  la  louange  de  liroussais ,  et  du  noble  désin- 
téressement de  son  caractère,  il  a  joint  ici  l'exemple  au  précepte 
cl  toujours  plus  occupé  de  la  gloire,  do  l'avancement  de  la  science 
que  de  ses  intérêts  pécuniaires ,  il  a  vécu  sans  fortune  dans  la 
première  moitié  de  sa  carrière  médicale;  et  dans  la  seconde,  il  a 
tellement  |ieu  cherché  à  tirer  parti  ,  sous  ce  rapport ,  des  hautes 
positions  qu'il  occupa,  delà  brillante  réputation  dont  il  était  envi- 
ronné ,  qu'il  est  mort  sans  avoir  acquis  même  une  modeste  aisance, 
aussi  répétait-il  souvent  :  de  Monlégre  ,  kioge  historique ,  p.  90  : 
«  Je  n'aurai  jamais  do  quoi  vivre  sans  travail;  mais  jespéro,  d'un 
autre  côté,  travailler  jusqu'au  dernier  moment.  »  C'est  précisément 
ce  qu'il  a  fait. 

Poussé  par  une  puissance  irrésistible  vers  l'accomplissement  do 
son  œuvre,  il  continue  :  Plilcg.  rhroti. ,  p.5  :  «  Des  obstacles  si 
puissants  me  firent  craindre  qu'un  pareil  ouvrage  ne  fût  encore 
longtemps  désiré  et  tout  en  faisant  des  vœux  pour  que  la  médecine 
le  pcissédàl  bienlûl,  je  pris  la  résobilion  de  faire  moi-même,  dans 
ma  pratique  militaire,  une  élude  rlinifpio  des  maladies  rlirniiiipies 
])iiur  mon  instruction  i)aiticuliéro  et  pour  celli'  d'un  i)elil  iHiinbro 
déjeunes  élèves  qui  désiraient  étudier  avec  tnoi.  h 
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Sous  ces  modestes  auspices  fut  donc  entrepris  l'un  dos  plus  beaux 
et  des  plus  riches  monuments  de  la  médecine  d'observation .  Voyons 
par  quelle  succession  d'idées  l'auteur  devra  passer  pour  constituer 
cet  ouvrage  et  pour  arriver  à  l'établissement  de  la  médecine  dite 
physiologique. 

Déjà  Broussais  paraît  préoccupé  de  la  grande  pensée  médicale 
sur  laquelle  il  devait  ultérieurement  fonder  sa  doctrine ,  il  dit  en 
effet,  loc.  cit.,  préf.  p.  xiv. 

«  En  suivant  avec  persévérance  toutes  les  maladies  de  langueur 
que  je  rencontrais  ,  je  m'apperçus  que  la  majeure  partie  des  cas 
rentraient  dans  les  iii/lammatiovs  chroniques  du  poumon  et  des 
organes  de  la  digestion.  »  Les  maladies  de  la  poitrine ,  circonstance 
à  noter  ,  lui  semblaient  même  alors  devoir  occuper  la  plus  grande 
place  ,  puisqu'il  ajoute  ,  ;;.  xv  :  «  quoique  mon  ouvrage  soit  borné 
aux  maladies  de  la  poitrine  et  des  organes  digestifs,  je  suis  parfai- 
temeut  convaincu  qu'on  y  rencontrera  le  plus  grand  nombre  des 
maladies  chroniques ,  puisque  les  phlegniasies  de  la  poitrine  qui  en 
composent  la  première  partie  donneraient  seules  ce  résultat,  au 
moins  dans  les  pays  septentrionaux.  » 

Cette  assertion  nous  offre  déjà  quelque  chose  de  trop  exclusif, 
les  suivantes  vont  présenter  un  caractère  bien  plus  tranchant,  sans 
compter  les  erreurs  graves  qu'elles  renferment  en  prenant  le  terme 
phthisiedans  l'acception  généralement  adoptée,  p.  xvi  : 

«  En  suivant  les  inflammations  pulmonaires  dans  l'état  chronique , 
j'ai  reconnu  qu'elles  aboutissaient  toutes  à  la  phthisie...  l'examen 
du  mode  d'action  des  causes  de  la  phthisie  m'a  convaincu  qu'elles 
entretenaient  dans  l'organe  respiratoire  une  phlogose  analogue  au 
catarrhe ,  à  la  pleurésie,  à  la  péripneumonio  ,  ou  une  irritation  plus 
ou  moins  rapprochée  de  ces  phlegmasies,  et  que  la  production  des 
tubercules  en  était  toujours  le  résultat  définitif.  » 

On  voit  ensuite  poindre  insensiblement  le  principe  de  celte  idée 
fixe,  celle  de  la  gastrite  qui  plus  tard  dominera  toute  sa  pathologie 
de  la  manière  la  plus  absolue.  Il  ajoute  en  effet  p.  wm  . 

«  Le  rapprochement  des  faits  que  j'ai  recueillis  surrinflammation 
de  la  portion  de  membrane  muqueuse  qui  tapisse  la  surface  interne 
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(le  l'cslomac ,  m'a  convaincu  que  cette  phlogmasie  était  peu  connue 
bien  que  tri's-fré(|uontc.  » 

Il  dit  jdus  loin  d'un  Ion  peut  être  assez  omphaliquc  :  «  j'ai  essayé 
de  leinûdicr  à  cette  calamité  publique,  en  disposant,  dans  une  série 
niélliodique,  les  gastrites  assez  obscures  pour  échapper  souyenl  au 
diagnostic,  en  m'étudiant  à  les  rattacher  d'un  côté  avec  les  variétés 
les  plus  inflammatoires ,  de  l'autre ,  avec  la  sensibilité  purement 
nerveuse,  el  la  véritable  faiblesse  de  l'estomac.  » 

l)"aprés  ce  passage  dont  la  rédaction  n'offre  pas  une  clarté 
parfaite,  il  semble  encore  admettre  des  névroses  et  des  asthénies 
gastriques. 

11  rend  ensuite  justice  à  Pinel  par  ces  phrases  bien  remar- 
quables en  les  rapprochant  des  déclamations  peu  mesurées  dans 
lesquelles  il  s'oublia  plus  lard  envers  le  digne  et  savant  nosographe, 
p.wx  : 

«  La  phlogose  de  la  membrane  interne  des  gros  intestins  était 
mieux  connue  ;  j'ai  d'abord  rappelé  ce  que  nous  en  a  dit  le  professeur 
Pinel  qui  l'a  misek  sa  véritable  place...  l'inflammation  de  la  mem- 
brane qui  tapisse  la  face  externe  des  viscères  abdominaux  était 
déjà  connue  par  la  belle  classification  de  l'illustre  Pinel.  » 

Ainsi  parlait  Broussais  éclairé  parle  flambeau  de  l'expérience  ol 
de  l'observation ,  nous  verrons,  lorsque  ses  yeux  seront  éblouis  par  la 
dangereuse  lumière  des  farfadets  systémaliiiues,  de  quelle  manière 
il  attaquera  «  l'illustre  Pinel  et  sa  belle  classification.  » 

C'est  d'abord  par  degrés  peu  sensibles  qu'il  avance  dans  celte 
carrière  orageuse  où  nous  regretterons  les  déviations  de  son  génie.  Il 
avait  juscju'ici  regardé  la  phlegmasie  seulement  comme  un  fait 
capital,  il  va  maintenant  l'envisager  comme  un  phénomène  à  peu 
près  exclusif  en  pathologie.  Il  dit  en  effet, /or.  cit.,  Prol('(j.,p.  5  : 

«  C'est  par  une  inflammation  (jui  détruit  avec  plus  ou  moins  de 
promptitude  un  ou  plusieurs  des  viscères  essentiels  à  la  vie  ipic  le 

plus  grand  nombre  des  lionuncs  pèrùsscnl Un  trouble  de  la 

circulation  accompagné  d'une  fièvre  locale  plus  intense  avec  lumé- 
farlion  el  rougeur  de  l'organe,  s'il  est  visible  ;...  voilà  l'histoire 
abrégée  d'une  grande  partie  des  maladies  (jui  affligent  notre  espèce. »> 
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Déjà,  pour  Broussais,  le  vaste  champ  de  la  médecine  se  rétrécit 
beaucoup.  Plus  lard ,  il  sera  presque  renfermé  dans  les  étroites 
limites  d'un  organe  et  d'une  même  altération!... 

Il  déplore  l'erreur  des  médecins  qui  confondent  les  résultats 
produits  par  l'inflammation  de  l'estomac  avec  ceux  de  Vembanas 
r/astrirjue ,  de  Valonie.  du  racornissement  des  fibres  de  ce 
viscère.  Puis  il  ajoute,  loc.  cit.,  t.  2, p.  6 : 

«  Cependant  le  père  de  la  médecine  clinique  française ,  Pinel , 
nous  a  dépeint  la  gastrite  chronique  sous  le  titre  de  catarrhe  de 
l'estomac.  » 

Broussais ,  oubliant  qu'il  a  dit  que  cette  maladie  était  peu 
connue  ,  cite  encore  un  auteur  dont  les  idées,  même  sur  ce  point, 
étaient  alors  bien  plus  avancées  que  les  siennes ,  et  continue  , 
p.l: 

«  Prost  s'est  étudié  à  prouver  que  l'irritation  de  la  muqueuse 
gastrique  peut  exister  pendant  longtemps  sans  douleur  locale , 
qu'elle  produit  le  trouble  des  fonctions  animales,  et  une  foule 
de  lésions  7«e  l'on  attribue  d'ordinaire  à  une  autre  cause.  Ce 
mécanisme  lui  a  même  paru  si  fréquent ,  qu'il  n'a  pas  hésité  à 
attribuer  exclusivement ,  à  la  souffrance  de  la  muqueuse  gastro- 
intestinale, les  fièvres  intermittentes,  toutes  tes  ataxiques  sans 
exception ,  et  môme  la  manie.  » 

Voilà  précisément  le  langage  que  tiendra  Broussais  lui-même  , 
seulement  d'une  manière  plus  exclusive  encore  dans  V Examen ,  les 
Annales  et  le  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie.  iXous  prenons 
acte  de  ses  paroles  pour  prouver  à  l'avance  qu'il  ne  sera  pas  l'in- 
venteur, mais  seulement  l'imitateur  de  cette  manière  de  voir  sur 
la  localisation ,  la  non  essentialité  des  fièvres ,  la  grande  influence 
de  l'estomac  sur  l'organisme  ,  et  de  la  gastrite  sur  toute  la  patho- 
logie ,  points  essentiels  et  fondamentaux  de  sa  doctrine  physio- 
logique. 

Pour  le  moment,  il  est  encore  loin  de  ces  idées  et  s'empresse 
do  protester,  «  d'après  les  faits,  »  contre  la  doctrine  du  médecin 
qu'il  vient  de  citer.  Il  ajoute  loc.  cit.,  p.  7  .• 

«  J'ai  trop  souvent  rencontré  cette  membrane  en  bon  état  à  la 
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suile  des  lyplius  les  plus  malins,  /e/i  ai  vu  en  trop  (jrand  nombre 
i  améliorer  par  l'emploi  des  stimulants  les  plus  êiter<jiiiues  pour 
partager  l'opinion  de  ce  médecin  sur  la  cause  de  la  lièvre  alaxi- 

que Les  lièvres  inlermiltenles  sont  trop  peu  connues  dans  leur 

mode  d'action  pour  qu'aucun  praticien  adopte  la  théorie  do 
M.  Prost  sur  ces  maladies.  » 

Broussais  systématique  regrettera  bien  vivement  ces  paroles  de 
Broussais  observateur.  Il  donnera  de  bien  futiles  raisons  pour  les 
révoquer,  car  il  ne  s'agit  point  ici  de  simples  allégations  échappées, 
comme  il  l'a  dit,  à  l'enthousiasme,  à  lu  soumission  pour  l'autorité 
du  maître;  mais  il  s'agit  de  faits  constatés,  ce  qui  devient 
bien  plus  grave,  ce  qui  est  sans  appel.  Il  dit  en  effet  positi- 
vement ; 

«  J'ai  ru  nn  trop  f/rand  nombre  de  tiiphus  les  plus  malins 
s'améliorer  par  l'emploi  dcx  stimulants  les  plus  énerf/iiiues,  etc.» 
Des  passages  semblables  n'out  i)as  besoin  d'interprétation. 

Il  définissait  alors  ainsi  l'inflammation ,  loc.  cit.,  p.  9  :  «  Toute 
exaltation  locale  des  mouvements  organiques  assez  considérable 
pour  troubler  l'harmonie  des  fondions  et  pour  désorganiser  le  tissu 
où  elle  est  fixée.  » 

Il  avait  encore  des  idées  sans  exclusion  relativement  à  la  théorie 
ci  môme  au  traitement  dos  fièvres  intermillentcs.  Ainsi,  après 
avoir  recueilli  un  grand  nombre  de  faits  sur  la  gastrite,  l'enté- 
rite, etc.,  il  admettait  cependant  l'existence  des  fièvres  essentielles 
et  la  nécessité  do  leur  traitement  anlipériodiipie.  Il  dit  en  effet 
positivement,  loc.  cit.,  t.  2,  p.  Sid  : 

«  On  a  répété,  non  sans  beaucoup  de  raison,  quo  les  fièvres 
intermittentes  alaxiques  étaient  une  des    maladies  internes  qui 

démontraient  le  mieux  le  pouvoir  de  la  médecine Il  est  connu 

(ju'nne  fièvre  intermittente  ataxiquc  devient  mortelle  en  peu  de 
jours  si  le  médecin  ne  jin' vient  les  accès  par  les  fébrifuges  les  plus 
énergi(jues.  » 

Si  I  on  veut  aclnellonient  la  prcuNc  que  nous  interprétons  bien 
sa  piMiséc,  et  (pi'il  n'entend  point  parler  ici  do  la  gastro-entérite  et 
de  son  trailentent  comme  princiiio  el   comme  thérapeuli(|ue  des 
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fièvres  essentielles  ,  ce  qu'il  fera  plus  tard,  il  suflil  de  continuer  à 
lire,  p.  248  : 

«  Il  n'est  que  trop  ccriain  que  les  gastrites  mal  traitées  sont 
aussi  redoutables  à  l'humanité  que  les  fièvres  intermittentes  ataxi- 
ques  méconnues.  » 

Combien  nous  le  trouvons  sage  et  combien  nous  regrettons  qu'il 
n'ait  pas  persévéré  dans  celle  belle  voie  do  l'observation,  lorsque 
nous  l'entendons  dire  ,  p.  248  : 

«  Qu'on  est  loin  d'être  assez  avancé  pour  connaître  les  véritables 

indications  de  toutes  les  maladies! J'en  donnerai  pour  exemple 

les  lièvres  dites  adynamiques  et  les  ataxiques ,  en  un  mot  toutes 
les  continues  de  mauvais  caractère  que  je  comprends  sous  le  nom 
de  typhus.  J'avouerai  que  je  n'ai  jamais  pu  déterminer  le  traite- 
ment qui  leur  convient  le  mieux.  » 

Cette  modestie ,  ce  doute  philosophique  ne  seront  pas  de  longue 
durée  chez  Broussais.  Déjà,  pour  les  phlegmasies  digestives ,  son 
traitement  curalif  tend  évidemment  à  se  renfermer  dans  l'emploi 
de  trois  moyens  ,  à  l'exclusion  de  tous  les  autres  :  les  applications 
de  sangsues,  la  diète,  les  boissons  gommeuses.  Il  repousse  en 
effet  toutes  les  dérivations  et  dit,  loc.  cit., p.  255  : 

«  Les  vésicatoires  m'ont  toujours  paru  nuisibles ,  n'importe 
comment  on  les  considère.  Il  est  certain  qu'ils  nuisent  plus  par 
l'irritation  qu'ils  portent  dans  toute  l'économie,  qu'ils  ne  font  de 
bien  par  leur  propriété  révulsive.  » 

Tous  les  praticiens  éclairés  sentiront  qu'il  s'agit  ici  de  l'abus 
et  non  point  de  l'usage  convenable  et  raisonné  de  ce  moyen.  Nous 
examinerons  bientôt  cette  grande  question  de  la  dérivation  patho- 
logique, question  d'un  si  haut  intérêt  dans  la  thérapeutique  ration- 
nelle. 

Broussais  lui-même ,  vaincu  par  la  puissance  des  faits,  se  charge 
de  prouver  la  vérité  de  notre  observation ,  en  condamnant  son 
opinion  trop  exclusive,  puisqu'il  ajoute,  /;.  256  : 

«  Je  conviendrai,  puisque  l'expérience  le  prouve, que  certaines 
irritations  gastriques  peuvent  être  déplacées  par  les  vésicatoires; 
mais  pour  leur  céder,  il  faut  qu'elles  soient  légères.  Le  docteur 
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Louyer-Villeriuay  a  guéri  plusieurs  vomissemenls  par  le  secours 
d'un  emplâtre  vésicaloire  appliqué  non  loin  de  l'eslouiac.  » 

Puis,  comme  s'il  rogrctlait  un  pareil  aveu,  il  se  retranche  dans 
une  position  de  laquelle  on  peut  tout  nier  ; 

«  Mais  les  vomissements  étaient-ils  inflammatoires  ?»  Du  reste  , 
il  enveloppe  tous  les  autres  dérivatifs  dans  la  même  proscription. 

Ici  finit  la  première  ,  la  plus  belle  cl  la  plus  utile  partie  de  la 
carrière  médicale  de  liroussais.  Nous  l'avons  trouvé  profond  obser- 
vateur, praticien  le  plus  souvent  très-éclairé ,  très-judicieux;  nous 
allons  le  voir  actuellement  fougueux  réformateur,  homme  de  génie 
sans  doute  ,  mais  systématique  exclusif;  abandonnant  la  solide  voie 
de  l'expérience,  la  réserve,  les  sages  lenteurs  de  l'observation 
raisonnée,  pour  se  précipiter  dans  les  brillantes  hallucinations 
d'une  idée  fixe,  dans  les  séduisantes  et  dangereuses  déceptions 
d'une  dociriiie  vraie  dans  sa  pensée  première  ,  mais  imaginaire  , 
insullisante  et  fausse  par  les  abus  qu'il  n'a  pas  craint  d'en  inférer. 
Ce  serait,  en  effet,  une  erreur  de  croire  (jne  l'idée  d'une  réforme 
générale  ne  s'est  emparée  de  Hroussais  qu'à  l'instant  oi'i  fut  arrêtée 
dans  son  esprit  la  rédaction  du  Premier  Examen.  Cette  idée  le 
poursuivait  depuis  longtemps,  comme  nous  venons  de  le  voir,  cl 
comme  il  le  dit  lui-même  dans  la  préface  de  ce  pamphlet,  p.  /  ; 

«  Depuis  longtemps  cette  pensée  m'absorbait  cnliéremenl  lorsque 
l'ouvrage  do  .M.  le  docteur  llernandez  me  tondja  par  hasard  entre 
les  mains.  »  Pinélistc  et  même  Brownien  dans  ses  phlegmasies 
chroniques,  il  laisse  voir  cejiendant  le  systémati{|ue  dominant 
l)rogressivement  l'observateur. 

M.  Bérard ,  KInije  de  lirousxais,  a  très-bien  compris  celte 
marche  de  l'esprit  du  réformateur  français  :  «  Nous  verrons  plus 
lard  Broussais  njodilier,  au  |>rolit  de  la  doctrine  physiologique,  son 
opinion  sur  la  phtisie;  ranlciir  de  VKxameu  se  mettra  en  opposi- 
silidii  avec  railleur  des  phlegmasies  chroniques,  elle  systématique 

voudra  réformer  l'observateur »  Kt  plus  loin:  «  On  peut  voir 

dans  les  phlegmasies  chronii|iios  comment  il  nidifia  peu  à  penses 
idés  médicales,  et  c'est  un  point  de  vue  sous  lequel  il  serait  inté- 
ressant d'examiner  col  ouvrage.  L'époque  où  il  fut  composé  était 
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pour  Broussais  une  pt'riode  de  transition.  On  trouve  dans  ce  livre 
un  singulier  mélange  d'idées  esscntiaiistes,  de  principes  Browniens 
et  de  propositions  qui  tendent  à  la  réforme.  » 

C'est  précisément  à  ce  point  de  vue  que  nous  avons  dû  nous 
placer  dans  l'examen  de  la  grande  question  qui  nous  occupe,  et 
c'est  dans  le  Traité  des  phlegmasics  chroniques  lui-même  que 
nous  trouvons  cette  période  bien  positive  de  transition,  t.  2, 
p.  547: 

«  Nous  avons  été  forcé,  pour  fixer  les  nuances  trop  souvent 
fugitives  de  la  fièvre  hectique ,  de  disserter  sur  les  sympathies ,  les 
associations  d'action,  et  de  rapporter  tous  les  phénomènes  mor- 
bides, tous  les  désordres  qu'ils  entraînent,  toutes  les  influences 
des  corps  extérieurs  à  la  modification  d'une  propriété  unique  et 
fondamentale  en  pathologie  comme  elle  l'est  en  physiologie , 
la  sensibilité  I  Des  faits  nombreux ,  que  je  possède  encore  ,  mais 
qui  ne  sont  point  en  ordre ,  me  font  entrevoir  la  possibilité  de 
rattacher  au  moins  les  autres  phlegmasies  k  ce  grand  principe  trop 
longtemps  méconnu.» 

Nous  saurons  bientôt  avec  quelle  précipitation  fàclieuse  il  a 
dépassé  la  mesure  de  ses  prévisions. 

Si  nous  jugeons  actuellement  Broussais  tel  qu'il  est  encore 
dans  cette  première  phase  de  sa  vie  scientifique ,  nous  trouverons, 
pour  la  critique ,  une  très-petite  place  à  côté  de  celle  que  doivent 
obtenir  les  élogeS|les  mieux  mérités. 

M.  Fournier  de  Pescay,  à  l'occasion  du  Traité  des  phlegmasies 
chroniques ,  s'exprime  ainsi ,  Dict.des  scienc.méd.,  t. 32,  p.  60: 

«  C'est  par  la  culture  de  l'anatomie  pathologique  raisonnée  que 
la  médecine  s'est  enrichie,  de  nos  jours,  d'un  ouvrage  qui  a 
répandu  de  vives  lumières  sur  la  nature  et  la  cause  d'un  très-grand 
nombre  de  maladies;  VHistoirc  des  phlegmasies  chroniques  de 
M.  Broussais  contient  des  observations  dont  l'importance  et  la  nou- 
veauté ont  donné  lieu  à  l'heureuse  révolution  qui  s'opère  aujourd'hui 
en  médecine,  et  à  la  tête  de  laquelle  il  est  juste  de  placer  ce  pro- 
fesseur que  la  nature  a  doué  d'un  génie  éminemment  observateur 
et  médical.  » 
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M.  Béranl,  Éloije  de  Droussaii.  dit  ii  la  même  occasion: 
«  Le  Traité  des  maladies  chronigucs  élail  un  chef-d'œuvre 
si  l'on  tient  complo  de  l'étal  de  la  niédecino  on  France  à  l'épo- 
que où  il  parut On  est  vérilabiomenl  surpris  de  tout  ce  qui 

se  présente  à  l'esprit  de  Broussais  à  l'occasion  d'un  fait  qui 
souvent  n'a  éveillé  aucune  idée  chez  le  lecteur.  Cet  ouvraj;e  a 
encore  plus  servi  à  la  science  par  les  inductions ,  les  vues  ingé- 
nieuses qu'on  y  rencontre  à  chaque  page,  que  par  les  observations 
qu'il  renferme.  » 

Sans  doute  Broussais  avait  clé  précédé  par  dos  observateurs 
habiles  dans  la  localisation  des  maladies ,  dans  leur  élude  à  l'étal 
chronique,  et  notamment  par  Bordeu  ,  Ouarin,  J.  Hunier,  Pinel , 
Biclial,  Pujol ,  Prost,  etc.  Sans  doute  sa  définition,  sa  tliéorie  de 
l'inllammation  sont  fautives,  comme  nous  le  prouverons;  sans 
doute  aussi  beaucoup  de  ses  principes  de  pathologie,  de  thérapeu- 
tique sont  contestables  et  trop  exclusifs;  mais  avec  quel  génie 
d'observation,  avec  quelle  persévérance  à  vaincre  des  difficultés 
insurmontables  pour  tant  d'autres  ,  avec  quelle  richesse  de  détail 
ol  de  fonds  n'a-t-il  pas  exécuté  son  précieux  Traité  des  phlcyma- 
sies  chronifjues,  sur  quel  nombre  de  faits  tirés  de  sa  propre 
observation  n'a-t-il  pas  fondé  ce  monument  scientifique  digne  des 
plus  grands  éloges,  ctipii  suflirail  à  lui  seul  pour  immortaliser  son 
auteur? 

Ce  sont  autant  de  vérités  que  nous  sommes  heureux  de  recon- 
naître et  do  consacrer,  loin  de  vouloir  imiter  ceux  qui  cherche- 
raient à  condamner  Brou.ssais  d'après  ses  erreurs,  en  lui  contestant 
la  grande  i)art  de  gloire  (]ui  d(»it  si  nalurellement  lui  revenir  pour 
avoir  enrichi  la  science  par  rélablisscnienl  d'iinporlantes  et  nom- 
breuses vérités. 

Tel  est  notre  jugement  sur  les  (|ualités  incontestables  de  co 
génie  profondément  observateur.  Il  oITrira  la  mémo  inqiarlialilé 
l(trs(|ue  nous  aurons  à  prononcer  sur  les  vérités  et  les  erreurs, 
sur  les  avantages  el  les  inconvénients  de  sa  doctrine  médicale, 
dont  nous  allons  aclucllomonl  étudier  les  caractères  fonda- 
mentaux. 
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II"  PÉRIODE.  -  BROUSSMS,  FOUGUEUX  RÉFORMATEUR. 

Dans  cette  période,  Broussais  devient  chef  de  secte  puissant; 
fait  des  cours  particuliers  de  pathologie  ;  publie  le  premier  et  le 
deuxième  examen  de  la  doctrine  médicale  ;  un  traité  de  physiologie 
appliquée  à  la  pathologie  ;  les  annales  de  la  médecine  physiologi- 
que, et  professe  la  clinique  interne  au  Val-de-Grâce. 

Ici  commence  ,  pour  Broussais  ,  une  ère  toute  nouvelle.  Nous 
ne  retrouvons  plus  en  lui  le  patient  expérimentateur,  l'observateur 
modeste  et  l'interprète  religieux  des  faits;  nous  y  voyons  un  génie 
bouillant,  audacieux,  un  réformateur  déterminé  ,  plus  solidement 
instruit,  sans  doute,  que  Brown  et  Paracelse,  mais  aussi  entrepre- 
nant et  non  moins  exclusif. 

Si  l'on  pouvait  douter  de  la  violence  de  ses  attaques  nous  laisse- 
rions à  l'estimable  professeur  Bouillaud,  son  élève  et  son  ami ,  le 
soin  de  les  caractériser  ,  dans  son  éloge  funèbre  : 

«En  1816,  l'auteur  presque  oublié  du  livre  des  phlegmasies 
chroniques  fulmina,  si  j'ose  ainsi  parler  ,  sous  le  nom  iV Examen 
de  la  doctrine  médicale  (jénéralement  adoptée,  un  manifeste  de 
guerre  tel  que  le  monde  médical  n'en  avait  vu  depuis  longtemps. 
Réveillés  par  cette  sorte  de  coup  de  tonnerre ,  les  médecins  se 
redressèrent,  et,  prêtant  une  oreille  attentive,  ils  reconnurent 
qu'ils  ne  s'agissait  rien  moins  que  d'une  immense  révolution!...  » 

En  effet ,  dans  ses  chimériques  prétentions  ,  Broussais  ne  rêve 
rien  moins  que  la  destruction  de  l'édifice  médical  jusque  dans  ses 
derniers  fondements ,  et  sa  reconstruction  sur  les  nouvelles  bases 
de  la  médecine  physiologique.  Il  veut  faire  du  domaine  de  la  patho- 
logie ,  ce  que  Locke  faisait  du  cerveau ,  une  table  rase ,  et  ne 
reconnaît  qu'à  lui  seul  le  droit  et  la  puissance  d'y  tracer  les  carac- 
tères indélébiles  de  la  véritable  science  médicale.  Mais  comme  on 
pourrait  croire  ces  assertions  exagérées,  hâtons-nous  de  les  justi- 
fier par  une  citation.  Il  dit  2' Examen,  t.  I  ,p.  2: 

«  L'application  que  j'ai  tentée  pendant  longtemps  des  principes 
théoriques  les  plus  accrédités  aux  observations  qui  s'offraient  à 
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moi  dans  la  pratique  ,  m'a  fait  d'abord  soupçonner  que  ces  princi- 
pes étaient  faux.  Dès  lors  je  me  suis  déterminé  à  faire ,  pour  toutes 
les  parties  de  la  médecine ,  ce  que  j'avais  fait  pour  les  phlegmasies 
chroniques ,  c'est-à-dire ,  de  supposer  que  je  ne  savais  rien  en 
médecine,  que  je  n'avais  jamais  entendu  parler  d'aucune  théorie. 
Il  fallait  pourtant  partir  de  quelques  bases  pour  étudier  les  mala- 
dies internes,  eh  bien!  ces  bases ,  je  les  ai  puisées  dans  la  chi- 
rurgie. » 

Nous  avons  dit  que  le  Traité  des  phlerjmaiies  chroniques  avait 
été  un  moyen  de  transition  des  premières  opinions  de  Broussais  à 
des  croyances  complètement  opposées,  il  se  charge  encore  de 
prouver  la  réalité  de  cette  assertion,  /"  Examen,  préf.p.  ii  : 

«  A  mesure  que  j'avançais  dans  ce  travail,  le  1"  Examen  ,  je 
m'aperçus  qu'il  devenait  le  complément  de  mon  ouvrage  sur  les 
phlegmasies.  » 

Voulant  se  réserver  le  monopole  de  la  localisation  des  fièvres  ,  il 
ajoute  .  lue.  cit.,  p.  m  : 

«  Dans  quel  ouvrage  a-t-on  consigné  que  les  fièvres  essentielles 
rentreraient  quelque  jour  dans  la  série  des  inllammations  locales?» 
Mais  dans  plusieurs  écrits,  et  notamment  dans  cclni  de  Prost, 
conmic  Broussais  l'a  reconnu  lui-même  très-positivement ,  Plilcg. 
cliron.,  t.  2,  p.  7,  citation  que  nous  avons  faite,  p.  15  de  cet 
ouvrage.  Voilà  de  ces  contradictions  évidentes  (pi'ii  est  important 
de  signaler. 

Il  comprenait  bien  du  reste  le  scandale  que  devait  occasionner 
son  pamphlet,  et  semble  tirer  avantage  de  son  courage  à  se  poser 
en  victime,  il  dit  :  i"'  Examen,  prvf.  p.  iv  : 

«  l'eul-ètre  verrai-je  au  nombre  de  mes  persécuteurs  des  hom- 
mes que  j'estime  ,  et  qui  m'ont  honoré  de  leur  confiance  et  de  leur 
protection.  J'y  serai  très-sensible  ,  mais  je  sacrilie  tout  au  désir 
d'être  utile.  » 

Il  fait  ainsi  sa  profession  de  foi,  p.  viii  :  «  Les  traits  caraclé- 
risti(pies  des  maladies  doivent  être  puisés  dans  la  physiologie  : 
formez  un  tableau  aussi  vrai  (in'aniiiié  du  mallieunMix  livré  aux 
angoisses  de,  la  doidi'ur;  débrouillez-moi  jiar  une  savante  analyse 
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los  cris  souvent  confus  des  organes  souffrants;  faites-moi  connaître 
leurs  influences  réciproques;  dirigez  habilement  mon  attention  vers 
le  douloureux  mobile  du  désordre  universel  qui  frappe  mes  sens , 
afin  que  j'aille  y  porter  avec  sécurité  le  baume  consolateur  qui  doit 
terminer  cette  scène  déchirante  ;  alors  j'avouerai  que  vous  êtes  un 
homme  de  génie.  » 

Broussais  qui  bientôt  se  vantera  d'avoir  opéré  seul  toutes  ces 
merveilles ,  ne  semble-t-il  pas  se  désigner  un  peu  trop  à  l'admira- 
tion publique? 

D'un  autre  côté ,  comprenant  que  les  esprits  sérieux  et  réfléchis 
ne  le  croiront  pas  sur  parole ,  et  d'ailleurs  forcé  de  s'avouer  à  lui- 
même  que,  de  tant  d'observateurs  judicieux  et  de  génies  supérieurs, 
quelques-uns  du  moins  avaient  enrichi  le  domaine  de  la  science  de 
beaucoup  de  faits  authentiques  et  de  vérités  fondamentales  qu'il 
était  difQcile  de  réduire  au  néant ,  le  réformateur  entreprend  de 
renverser  l'autel  des  divinités  jusqu'alors  honorées  ,  pour  y  substi- 
tuer celui  d'une  divinité  nouvelle. 

Il  est  facile  de  remonter  ici  à  l'idée  principale  qui  d'abord  le 
dirige  dans  cette  audacieuse  entreprise ,  et  de  suivre  les  progrès  de 
ses  prétentions  à  la  possibilité  de  l'accomplir  entièrement. 

Dans  ses  cours  de  pathologie  en  1813,  c'est  Brown  qui  devient 
le  but  apparent  de  ses  violentes  attaques. 

Dans  son  premier  examen  en  1816  ,  c'est  Hernandez  qu'il 
désigne  comme  l'occasion  de  ce  pamphlet.  Mais  en  réalité  l'auteur 
qu'il  veut  atteindre  dans  ses  cours ,  dans  son  manifeste  de  guerre , 
d'après  l'expression  très-convenable  de  M.  Bouillaud ,  c'est  le  pro- 
fesseur Pinel;  la  doctrine  qu'il  désire  avant  tout  renverser  pour  y 
substituer  la  sienne  ;  c'est  évidemment  celle  de  la  nosorjraphie 
philosophique.  ' 

Si  la  lecture  du  premier  examen  était  insuCBsante  pour  le  démon- 
trer, les  paroles  de  Broussais  rapportées  par  H.  de  Montègre,  son 
élève  et  son  ami,  ne  laisseraient  plus  aucun  doute  à  cet  égard.  Nous 
lisons  en  effet,  notice  historique  ,  /;.  5i ,  ce  passage  remarquable 
que  nous  avons  déjà  cité  :  c'est  M.  II.  de  Montègre  qui  parle  de 
Broussais  : 

6 
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«  Je  suis  parti ,  nie  tlisail-il  souvent,  résolu  k  défendre  ,  sur  les 
traces  de  Pinci,  l'esscnlialilé  des  fièvres  ;  rien,  àce  qu'il  me  semblait, 
ne  pouvait  ébranler  ma  croyance.  Je  suis  revenu  avec  des  armes 
pour  la  renverser  ,  quelque  forte  qu'elle  fût ,  et  pour  détruire 
toute  la  doctrine  de  mon  maître.  »  Or,  ce  départ  eut  lieu  en 
1805,  et  ce  retour  définitif  en  1814. 

Ces  faits  bien  établis,  nous  pouvons  actuellement  interpréter, 
sans  craindre  de  commettre  aucune  erreur,  le  motif  capital  de 
chacun  des  trois  examens ,  et  suivre  ,  dans  la  succession  de  ces 
ouvrages,  les  progrès  exorbitants  des  prétentions  qu'ils  expriment. 
Voici ,  d'après  nous ,  la  véritable  exposition  de  ces  motifs  el  du  but 
essentiel  que  s'est  proposé  le  réformateur. 

Premier  examen.  —  Bruyant  appel  à  l'attention  du  public 
médical;  destruction  entière  do  la  doctrine  de  Pinel. 

Second  examen.  —  Renversement  de  tous  les  systèmes  patho- 
logiques depuis  Hippocrate  jusqu'à  nos  jours  ;  jugement  et  condam- 
nation de  tous  les  auteurs ,  el  surtout  do  ceux  dans  les  ouvrages 
desquels  plusieurs  critiques  avaient  prétendu  trouver  les  bases 
fondamentales  de  la  médecine  physiologique;  établissement  de 
cette  doctrine. 

Troisième  examen.  —  Guerre  à  tous  les  auteurs  modernes 
qui  ne  professent  pas  exclusivement  la  médecine  physiologique, 
prétention  sérieuse  au  monopole  de  la  science.  Enfin,  dans 
le  catéchisme  do  la  médecine  physiologique  ,  sorte  do  sup- 
plément au  troisième  examen,  appel  désespéré  au  public  en  général. 

Lien  que  ces  trois  examens  apitarlicnnent  à  des  éj)oques  diffé- 
rentes ,  nous  y  puiserons  en  même  temps  les  principes  de 
la  médecine  physiologique  afin  d'éviter  d'inutiles  cl  fastidieuses 
répétitions. 

Désirant  mettre  tout  l'ordre  cl  toute  la  clarté  possibles  dans 
l'exposition  do  cette  partie  fondamentale  de  notre  sujet,  nous 
diviserons  cette  période  en  deux  sections  : 

1"  îlcfutation  des  doctrines  par  Droussais. 
2'  Exposition  de  la  doctrine  phisiologiqHC. 


DEUXIÈME    PKRIODE.  83 

I.  RÉFUTATION  DES  DOCTRINES  PAR  RROUSSAIS. 

Nous  voyons  ici  le  rùformaleur  oublier  souvent  la  gratitude  ,  les 
convenances ,  et  dans  ses  fougueux  emportements ,  se  manquer  à 
lui-même  en  employant  des  expressions  peu  mesurées,  en  s'aban- 
donnant  à  des  déclamations  nuisibles  à  sa  cause,  et  sans  aucune 
utilité  pour  la  science. 

C'est  un  reproche  que  nous  lui  faisons  d'abord  pour  n'y  plus 
revenir  dans  les  occasions  trop  fréquentes  où  ce  reproche  pourrait 
trouver  son  application. 

Nous  n'admettrons  point  son  excuse,  et  nous  ne  dirons  pas  avec 
lui:  «  qu'il  ne  suffisait  pas  de  frapper  juste,  et  qu'il  fallait  encore 
frapper  fort.  » 

Il  faut  bannir  un  pareil  langage  des  discussions  médicales  où 
tout  doit  être  calme ,  sérieux,  réservé. 

Ce  n'était  pas  avec  ces  formes  acerbes  et  violentes  que  procédait 
Bichat,  et  cependant,  ses  ouvrages  n'ont-ils  pas  été  connus  du 
monde  entier;  n'a-t-il  pas  produit  la  révolution  qu'il  désirait;  sa 
gloire  n'est-elle  pas  immortelle  ? 

Nous  regrettons  sincèrement  que  Broussais  ,  avant  d'écrire,  ne 
se  soit  pas  fait  à  lui-même  les  sages  réflexions  de  Montfalcon 
imprimées  dans  le  Dict.  des  Sciences  méd.,  t.  54,  p.  'iOG  : 

«  Si  les  hommes  à  systèmes  se  rappelaient  tant  de  vicissitudes, 
tant  de  révolutions  médicales ,  ne  seraient-ils  pas  plus  indulgents 
envers  leurs  devanciers  ;  un  juste  retour  sur  eux-mêmes  ne  leur 
insipircrait-il  pas  plus  de  modestie ,  ne  les  rendrait-il  pas  moins 
exclusifs?  Et  ceux  qui  sont  les  apôtres  de  leurs  principes,  ne  les 
défendraient-ils  pas  avec  moins  de  véhémence  ,  d'exagération  et 
de  partialité  ?  » 

Si  l'on  veut  savoir  à  quelle  occasion  cette  réflexion  si  pleine  de 
sens  a  été  faite,  il  suffira  de  lire  les  deux  lignes  qui  la  précèdent  : 
«  Combien  cette  chaîne  de  doctrines  est  étendue  I  Le  temps  montrera 
que  Broussais  est  loin  d'avoir  fermé  la  carrière.  »  Il  est  important 
de  noter  que  c'est  un  partisan  du  réformateur  français  qui  parle. 
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Pour  en  Unir  avec  ce  défaut  de  formes  que  rien  n'autorisait  et 
que  ne  juslilierail  pas  même  ,  à  notre  sens  ,  le  droit  de  représaille, 
nous  demanderons  à  tout  homme  sage  s'il  voudrait  avouer  les 
citations  suivantes  que  nous  prendrons  entre  cent  autres  du  même 
genre?  4"  Examen ,  pré  face ,  p.  vu  : 

«  Les  gens  (ini  n'ont  coutume  de  prononcer  le  nom  d'humanité 
que  par  spéculation  me  supposeront  des  intentions  pareilles  aux 
leurs ,  etc.  »  et  p.  3S0  : 

«  Répétez  à  chaque  instant  les  mots  saine  critique,  goût 
sévère,  philosophie,  etc.,  afin  que  le  lecteur  étourdi  de  ces  grands 
mots,  oublie  vos  inconséquences  et  jusqu'à  vos  fautes  de  français.  » 

P.  58^:  «  Votre  bruyant  cliquetis  de  citations  ne  pourrait  plus 
effrayer  la  multitude  ,  vos  insolentes  interrogations  ne  vous  feraient 
plus  passer  pour  un  homme  à  grandes  vues ,  etc.  C'est  de  Pincl 
dont  Broussais  parle  ainsi  ! . . . 

P.  Ail  à  propos  des  médecins  qui  ne  partagent  pas  ses  idées  : 
«  La  complaisance  avec  laquelle  ils  vantent  leurs  succès  n'est  pas 
moins  ridicule  que  leur  crédulité  est  surprenante,  etc.,  etc.  I...  » 

2°  Examen,  p.  G56 :  dans  un  parallèle  dont  il  est  facile  de 
reconnaître  les  deux  acteurs,  Broussais  dit  encore  à  propos  de 
Pinel  : 

«  Un  homme  fort  exécute  sans  avertir Un  homme  faible, 

un  charlatan  répète  à  chaque  instant  qu'il  va  chercher,  qu'il  va 
distinguer ,  qu'il  va  approfondir ,  qu'il  va  vous  apprendre ,  etc. 
Mais  il  a  d'excellentes  raisons  pour  se  dispenser  de  prendre  tant 
de  peine,  etc.  » 

Préface  ,  p.  xi....  «  C'est  en  flétrissant  l'erreur,  en  faisant 
ressortir  à  tous  les  yeux  le  ridicule  qui  la  caractérise,  que  l'on 
parviendra  à  dégoûter  les  lecteurs  des  ouvrages  qui  en  portent  le 
sceau  ,  et  à  imposer  silence  à  ceux  (]iii  seraient  tentés  de  s'en 
constituer  les  défenseurs  !  » 

On  doit  plaindre,  éclairer  l'erreur;  mais  la  flétrir,  la  couvrir  do 
ridicule!...  De  tels  moyens  porteront-ils  la  conviction  dans  l'esprit 
des  linmmes  sages?  Pourront-ils  faire  désirer  la  lecture  d'un  livre 
aux  csjtrits  sérieux  ipii  veulent  y  trouver  de  l'iuslruclion  et  non 
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du  scandale?  Seront-ils  bien  propres  à  favoriser  l'établissement 
d'une  doctrine  médicale  qu'il  est  impossible  de  fonder  solidement 
aujourd'hui  sur  d'autres  bases  que  sur  l'expérience ,  la  raison  et 
la  vérité  ?  Nous  ne  le  pensons  pas  ;  l'avenir  prononcera. 

3°  Examen,  t.  4 ,  p.  151  :  «  Pour  appuyer  l'idée  aussi  basse 
et  rétrécie  qu'elle  est  fausse  et  ridicule  d'une  sorte  de  fatalité  de  la 
phthisie  indépendamment  des  influences  des  climats  et  des  phlcg- 
masies  pulmonaires,  Bayle  cile  ,  etc.  : 

Loc.  cit. ,  p.  407  :  «  Notre  proposition  de  rapporter  toutes  les 
fièvres  dites  essentielles  des  auteurs  à  la  gastro-entérite  avait  révolté 
un  grand  nombre  de  médecins  ;  l'école  de  Paris  surtout  en  avait 
frémi  de  courroux  sous  le  règne  octennal  du  jésuitisme  ,  etc.  » 

T.  •/",  préface,  p.  1  ;  «  Certes  la  doctrine  physiologique  a 
vaincu  ;  mais  la  mauvaise  foi  ose  le  nier  et  cherche  à  chaque 
instant  à  détourner  les  médecins  de  la  source  d'où  elle  émane  en 
faisant  mentir  l'histoire.  » 

P.  III  :  «  Telles  sont  les  petites  manœuvres  à  l'ordre  du  jour 

dans  les  coteries  de  la  capitale On  s'expose  il  est  vrai  dans  ces 

efforts  de  travestissement  à  des  contradictions  choquantes ,  à  des 
absurdités;  on  se  rend  même  coupable  d'imposture,  mais  qu'im- 
porte? Le  mensonge  n'est  plus  un  vice  :  son  apothéose  est  faite  par 
un  parti  fameux  qui  croit  régner  pour  toujours ,  etc. ,  etc.  » 

Ainsi  l'âge ,  l'expérience  et  la  raison ,  ces  fruits  si  précieux  de 
l'enseignement  sévère  du  temps  ,  n'avaient  point  changé  le  style  de 
Broussais,  il  écrivait  en  1834  d'une  manière  plus  virulente  encore 
qu'en  1816.  Il  parlait  en  1832  comme  en  1813,  puisque  M.  H.  de 
Montègre,  son  biographe,  lui  prête  ces  paroles:  notice,  p.  94, 
pendant  qu'on  était  aux  prises  avec  le  choléra  épidémique  : 

«  Allez  dire  à  ceux  qui  prétendent  que  le  choléra  n'a  pas  son 
point  de  départ  dans  les  intestins ,  qu'ils  en  ont  menti.  » 

Voilà  pour  la  forme ,  occupons-nous  désormais  exclusivement 
du  fond. 

Nous  allons  suivre  Broussais  dans  le  jugement  qu'il  porte  sur  les 
ouvrages  et  sur  les  doctrines  des  différents  âges  et  des  divers 
pays.  Cette  élude  complétera  celle  que  nous  avons  présentée  dans 
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la  docirine  biologique  en  exposant  l'histoire  de  la  médecine 
depuis  son  oriiiinc  jusqu'à  nos  jours  ,  histoire  dont  Broussais  lui- 
même  nous  fait  sentir  la  nécessité,  j"  £,>(//«(•», /.  i ,  préface  p.  1. 
«  Il  n'y  a  pour  l'homme  impartial  d'autre  moyen  que  de  porter  ses 
regards  sur  les  systèmes  de  tous  les  siècles  afin  de  découvrir  les 
sources  des  idées  qui  gouvernent  aujourd'hui  le  monde  médical.  » 

MÉDECINE  ANTÉRIEURE  AU  TEMPS  UHirrOCRATE. 

Broussais  pense  que  l'art  de  guérir  ne  fut  d'abord  qu'un  grossier 
empirisme;  que  la  théorie  des  nombres  inventée  par  Pylhagorc,  ou 
puisée  par  lui  chez  les  Chaldécns  ,  consacrée  par  Hippoorale  , 
exerça  depuis  une  grande  iniluence  dans  la  pratique,  fut  le  point 
de  départ  des  jours  critiques,  des  années  climalériques  ou  septé- 
naires ,  enfin  de  l'ontologie  par  rinHuenco  que  l'on  s'empressa 
d'accorder  à  la  puissance  des  nombres. 

Broussais  ajoute  que  cette  ontologie  ou  création  d'êtres  mal- 
faisants qui  produisent  ou  sont  enx-mérnes  des  maladies,  et  qu'il 
attaquera  partout  avec  une  sorte  d'irritation,  forme  la  base  des  vaines 
théories  qu'enfanta  l'imagination  des  anciens  philosophes  au  nombre 
desquels  il  cite  Pylhagoro  ,  Empédocle ,  AIcméon ,  Heraclite , 
Déniocrilo  ,  Acron,  Hérodicus ,  etc. 

lIirPÛCRATE. 

Après  avoir  faitl'énuméralion  des  ouvrages  d'il ippocrate,  Brous- 
sais s'exprime  ainsi  relativement  à  la  doctrine  do  celui  que  le  monde 
médical  a  nommé  le  père  de  la  médecine,  2""  Kxam.  p.  G. 

On  y  trouve  une  anatomieyrosï/^rr,  l'explication  des  symptômes 
])ar  les  vices  des  humeurs ,  une  physiologie  </ry«H/rt/i/r,  quehpies 
traces  de  superstition  et  d'astrologie,  et  une  thérni)culique  insufli- 
«anto  et  ridicule;  peu  d'hommes  aujourd'hui  pourraient  en  soutenir 
la  lecture.  * 
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Dans  le  passage  suivant,  l'un  des  plus  curieux  de  son  examen,  il 
va  nous  préciser  ce  qui  mamiuait  à  la  doctrine  d'Hippocrale  pour 
être  parfaite  et  nous  faire  pressentir  à  quelles  données  étroites  il 
réduira  bientôt  le  domaine  de  l'art ,  il  dit  en  eiïet,  loc.  cit.,  p.  8  : 

«  Si  Hippocrate  avait  connu  les  signes  qui  indiquent  l'état  inflam- 
matoire de  la  surface  interne  des  voies  gastriques,  et  s'il  eût  eu 
l'idée  que  l'on  pouvait  arrrêter  les  phlegmasies  dès  leur  début,  les 
siècles  subséquents  n'auraient  eu  presque  rien  à  ajouter  à  sa 
médecine.  » 

Cette  opinion  peut  se  traduire  ainsi  dans  le  langage  dit  physio- 
logique :  si  Hippocrate  avait  eu  l'art  d'apprécier  la  gastro-entérite 
et  de  l'arrêter  à  son  début,  sa  doctrine  eût  été  presque  parfaite!... 
quelle  étrange  contradiction  I... 

Hippocrate  ayant  dit  :  «  il  faut  considérer  encore  si  le  régime 
prescrit  au  malade  le  soutiendra  jusqu'à  ce  que  la  maladie  soit 
dam  sa  vigueur  ;  ou  si  avant  ce  terme  il  doit  succomber , 
même  soutenu  par  les  aliments;  ou  si  la  maladie  doit  fléchir  et 
tomber  la  première ,  »  Broussais  lui  reproche  d'admettre  la  maladie 
comme  un  être  distinct  ,  agissant  par  lui-même,  indépen- 
damment de  l'état  organique ,  et  le  condamne  sans  appel  comme 
ontologiste. 

Le  réformateur  français  poursuivant  partout  cet  ontologisme  avec 
une  sorte  de  monomanie  et  tous  les  auteurs  dans  lesquels  il  pourra 
découvrir  même  une  trace  légère  de  ce  péché  capital ,  devant  être 
frappés  d'une  réprobation  définitive  parla  médecine  physiologique, 
nous  allons  en  quelques  mois  juger  ici  la  question. 

Sans  doute  Broussais  aura  complètement  raison  lorsqu'il  accusera 
d'ontologisme  la  personnification  d'un  groupe  de  symptômes  qui 
agirait  à  la  manière  d'un  être  sous  le  nom  d'adynamie ,  d'ataxie 
par  exemple ,  mais  est-il  également  fondé  dans  ses  prétentions 
lorsqu'il  renferme  dans  le  même  blâme  une  simple  explication  dont 
les  termes  n'ont  d'autre  tort  que  celui  d'être  pris  dans  un  sens 
flguré?  Nous  ne  le  pensons  pas.  C'est  aussi  l'opinion  de  M.  le  pro- 
fesseur Bérard  lorqu'il  dit,  éloge  de  Broussais  : 

«  Peut-être  a-l-il  grandi  l'ennemi  qu'il   a  terrassé,  peut-être 
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a-l-il  parfois  vu  roiilologic  là  où  il  n'y  avait  que  des  expressions 
mi'lhaiilioriqucs.  »  ^ 

Si  nous  pouvions  ainsi  abuser  de  la  valeur  des  mots,  nous 
tournerions  l'arme  de  Broussais  contre  Broussais  lui-même,  et  ses 
livres  à  la  main ,  nous  le  proclamerions  le  plus  onlologiste  de  tous 
les  mT'decins.  Ainsi,  entre  mille  citations,  nous  prendrons  les 
suivantes  :  2'  Exam.  projws.wn  :  il  dit. 

«  Pendant  qu'une  impressinti  ou  mieux  la  stimulation  qui 
résulte  d'une  impression  chemine  dans  l'appareil  nerveux  des 
viscères,  elle  détermine  des  mouvements  dans  les  muscles  qui  en 
font  partie,  modifie  la  circulation  de  tous  les  fluides  qui  les  par- 
courent, f7 />rof/H?7  même  des  contractions  involontaires  dans  les 
muscles  locomoteurs.  » 

Est-il  possible  de  personnifier  d'avantage  l'impression  ou  la 
stimulationi 

Proposit.  xcviii  :  «  l'irritation  tend  à  se  propager  \tyc  simili- 
tude do  (issu  et  de  système  organique...  cependant  elle  passe 
quelquefois  dans  des  tissus  tout  différents  de  ceux  où  elle  a  pris 
naissance,  etc. 

Prop.  xxxii  :  «  lors  que  l'irritai  ion  prédomine  dans  les  viscères, 
les  nerfs  ganglionaires  la  font  refluer  dans  l'appareil  de  relation ,  etc. 
Pri)}).  xcix  :  «  l'irritation  accumule  le  sang  dans  un  tissu  avec 
tumeur ,  rougeur  etc.  on  lui  donne  le  nom  d'inflammalion,  »  etc  etc. 
Peut-on  faire  une  entité  jtlus  réelle  de  l'irritation?  Or,  pour 
revenir  à  la  citation  d'IIippocrate  qui  lui  a  valu  de  la  part  du 
réformateur  le  litre  d'ontologiste  et  qui  nous  a  fourni  l'occasion  de 
cette  réflexion  indispensable  à  l'intelligence  de  tout  ce  qui  va  suivre, 
si  nous  substituons  le  terme  irritation  employé  par  Broussais,  au 
terme  maladie  employé  par  Hippocratc,  cette  citation  sera  tout  au 
j)lus  aussi  cfuiplable  d'onlologisme  (|ne  celles  du  novateur  français, 
et  jtar  conséquent  avouée  par  lui  sous  peine  de  rétractation  des  trois 
quarts  de  ses  propositions;  et  pourtant  elle  n'aura  yof/H^  dans  ce 
cliangemenl  d'expression  que  le  grave  inconvénient  d'être  alors 
beaucoup  plus  erclusirr. 

Nous  comprendrons  actuellement  combien  est  gratuite  et  fautive 
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cette  inculpation  d'ontologisme  adressée  par  Broussais  à  la  plupart 
des  médecins  dont  il  a  voulu  souvent  par  ce  seul  fait  ruiner  et 
condamner  les  doctrines. 

Est-il  rien  de  plus  étrange  que  ce  passage,  2  Exam.  p.  -//  : 
«  Hippocrate  témoigne  faire  le  plus  grand  cas  du  talent  de  pronos- 
tiquer ;  et  cela  devait  être ,  un  médecin  qui  voyait  succomber  tant 
de  malades  entre  ses  mains  ne  pouvant  les  soustraire  à  leur  sort, 
à  raison  de  l'imperfection  de  son  art,  devait  au  moins  s'attacher  à 
connaître  les  signes  funestes  afin  que  l'événement  ne  lui  fût  point 
imputé.  » 

Un  tel  passage  a  d'autant  moins  besoin  de  commentaire  que  le 
réformateur,  sans  s'inquiéter  des  contradictions  dans  lesquelles 
nous  le  voyons  si  fréquemment  tomber ,  vaincu  par  la  haute  estime 
que  le  génie  descriptif  du  père  de  la  médecine  inspire  aux  hommes 
les  plus  mal  prévenus ,  ajoute  p.  12  : 

«  C'est  ici  qu'Hippocrate  est  vraiment  admirable! —  et  p.  18  : 
il  a  dédaigné  de  faire  plier  les  faits  à  la  théorie  ,  préférant  à  toute 
autre  considération  l'intérêt  de  la  vérité  et  comptant  probablement 
sur  les  travaux  de  ses  successeurs  pour  rectifier  ce  qui  pouvait 
exister  d'imparfait  dans  sa  doctrine.  Pourquoi  cette  noble  franchise 
a-t-elle  trouvé  si  rarement  des  imitateurs?...  C'est  à  Hippocrate  que 
nous  devons  les  premiers  modèles  d'histoires  d'épidémies  ,  et  il  me 
semble  que  ce  genre  de  littérature  médicale  loin  de  s'être  perfec- 
tionné depuis  cet  écrivain  aurait  au  contraire  fait  quelques  pas 
rétrogrades.  » 

Telle  est  la  conclusion  du  réformateur  sur  le  mérite  d'Hippocrate; 
p.  30.  «  D'après  tout  ce  que  nous  venons  de  voir  il  est  clair  que 
les  écrits  du  pire  de  la  médecine  contiennent  de  grandes  et  belles 
vérités,  quelques  peintures  animées  de  certains  états  pathologiques, 
mais  qu'ils  ne  présentent  point  le  tableau  complet  de  la  nature 
souffrante.  » 

Ce  reproche  a-t-il  réellement  un  sens?  trouvera-t-on  jamais  un 
génie  assez  puissant  pour  créer  et  perfectionner  en  même  temps 
une  science  de  faits ,  d'expérience  et  d'observation  ? 

Enfin  comme  s'il  eût  voulu  mettre  le  comble  à  ses  ét.rapces 
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contradictions  et  châtier  lui-même  son  irrévérence  envers  celui 
qu'il  nomme  le  père  de  la  médecine,  il  ajoute  :  loc.  cit.,  p.  30  : 
«  Pour  ce  qui  est  de  la  candeur  d'Uiiipocrate  on  ne  saurait  trop 
l'admirer  et  c'est  avec  la  considération  de  l'époque  où  il  a  vécu,  ce 
qui  nous  fait  un  devoir  de  ne  jamais  parler  de  lui  qu'avec  respect 
et  vénération. 


SUCCESSEURS  D'HIPPOCRATE.  DOGMATISME. 

Broussais  pense  qu'Hippocrate  avait  seulement  jeté  les  fon- 
dements du  dogmatisme  que  Thessalus,  Dracon  ses  lils  et  Polybe 
son  gendre  érigèrent  en  doctrine,  il  cite  ensuite  les  auteurs 
suivants  pour  avoir  :  Platon,  Arislolc,  Dioclés,  Praxagoras,  allié 
celle  doclriiic  à  la  philosophie;  Zenon  ,  inlroduit  le  pneuniatismo 
dans  l'humorismc;  Chrysippe,  Erasislrate,  Hérophilo,  porté  atteinte 
au  dogmatisme,  et  préparé  l'empirisme;  Sérapion,  Philinus,  établi 
ce  système  ;  Asclépiado  ,  renouvelé  le  dogmatisme  ;  Thémison  , 
Thessalus,  Soranus  d'Ephése ,  Cœlius  Aurélianus ,  fondé  le 
méthodisme;  Alliénée,  Agalhinus,  Archigèno,  Arétée,  restauré  do 
nouveau  le  ddgmatisme;  pour  toute  celte  partie  do  son  travail  d'un 
bien  faible  intérêt  il  n'est  que  simple  historien  et  semble  se  com- 
plaire dans  les  digressions  philosophiques  n'offrant  aucun  rapport 
avec  sa  doctrine. 

Mais  arrivé  à  Cclso  il  semble  so  réveiller  à  l'occasion  des  maladies 
gastriques  au  nombre  desquelles  ce  médecin  érudit  jdace  le 
relâchement  comme  la  plus  ordinaire;  Broussais  ajoute  aussilùl  : 
d'"'Kxam.  t.  /" /».  HS. 

«  Cette  sentence  n'a  pas  été  oubliée  par  la  postérité,  car 
jusqu'à  l'époque  de  la  doctrine  {ihisiologique  on  a  traité  toutes 
1rs  (lifliciillés  loiilos  les  lenteurs  de  la  digestion  comme  des 
relâchements  d'esloinac ,  »  cl  p.  416  :  «  rien  de  plus  absurde 
que  l'horrible  stimulation  que  notre  méthode  éclectique  conseille 
dans  les  duiih'urs,  les  gonflements,  les  chaleurs  de  l'Iiypocondro 
gaucho,  Ole.  » 


DEUXIÈME   PÉRIODE.  91 


GALIEN. 


Galien,  né  à  Pergame,  l'an  131  de  l'ère  chrétienne  est  qualifié 
par  Broussais  du  titre  de  :  «  subtil  et  infatigable  raisonneur.  Voici 
comment  il  s'exprime  relativement  aux.  principes  de  cet  illustre 
médecin.  5"  Examen,  t.  i  ,p.  202: 

«Nous  retrouvons  le  même  vice  dans  le  conseil  un  peu  niais  qu'il 
nous  donne  de  rechauffer  une  partie  chaude  devenue  froide  ;  de 
remettre  à  sa  place  une  partie  dérangée  par  une  violence  exté- 
rieure, etc.  »  et  /).  254  :  «  L'autocratisme  de  la  nature  ,  emprunté 
à  Hippocrate,  lui  fournit,  avec  la  théorie  des  éléments  et  de 
leurs  qualités  premières  considérées  comme  forces  actives  ,  le 
pneuma,  etc.,  un  mélange  monstrueux  de  vitalismeetd'humorisme 
qu'il  associe  à  une  anatomie  défectueuse ,  et  dont  il  tire  des  pré- 
ceptes thérapeutiques  rarement  justes  et  trop  souvent  contradic- 
toires. » 

11  blâme  :  «  la  concordance  qu'établit  Galien  entre  les  maladies 
et  les  quatre  humeurs  :  $ang ,  pituite ,  bile ,  mélancolie.  »  Il  con- 
vient que  le  médecin  de  Pergame  «  fut  un  grand  observateur,  et 
qu'il  se  perdit  dans  les  explications  humorales.  Il  termine  ainsi 
relativement  à  ce  praticien  célèbre,  loc.  cit. ,  p.  2S0  : 

<i  La  vaste  érudition  de  cet  auteur  ne  fut  point  utile  à  l'art  de 
guérir  ;  mais  elle  a  beaucoup  servi  à  éclairer  l'histoire  de  la  science, 

et  c'est  ce  qui  lui  mérite  la  reconnaissance  de  la  postérité Il 

est,  parmi  les  Grecs  le  dernier  des  médecins  dont  l'antiquité  puisse 
se  glorifier.  » 

ÉPOQUE  DE  TRANSITION. 

Les  Arabes,  d'après  Broussais,  ne  sont  que  des  traducteurs 
d'Aristoto  et  de  Galien ,  et  le  plus  grand  service  qu'ils  rendirent  fut 
de  conserver  les  connaissances  médicales  des  Grecs ,  puis  il  ajoute  : 
3"  Examen,  L  l ,  p.  2o7  :  «  Je  ue  dirai  rieu  des  temps  oii  la 
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médecine  devint  l'apanajie  exclusif  des  moines  :  tout  n'y  est  que 
barbarie  ,  préjugés,  superslilion.  » 

Il  fait  observer  avec  raison  que  l'hygiène  devait  alors  être  bien 
négligée  pour  (jue  l'on  comptât  en  France  jusqu'à  deux  mille 
léproseries.  11  blâme  Botal  de  l'abus  qu'il  faisait  de  la  saignée,  et 
juge  ainsi  le  système  de  Paracelse  :  loc.  cit. ,  p,  503  : 

«  Oiiaiil  â  la  doctrine  de  ce  singulier  fanatique ,  elle  n'a  rien 
qui  lui  donne  un  caractère  imposant  ;  mais  comme  elle  offre  l'en- 
semble de  toutes  les  erreurs  de  la  secte  à  laquelle  il  appartenait, 
elle  est  importante  à  connaître....  Il  rapportait  les  maladies  à  cinq 
causes  ou  êtres  :  Vens:  astroruni;  veneni;  naturale;  spiritualc; 
dealc Sa  thérapeutique  repose  entièrement  sur  la  cabale. . . .  etc.  » 


EPOQUE  ANATOMIQUE. 

Broussais  fait  l'éloge  de  Sylvius ,  de  Vesale ,  d'Eustache ,  de 
Fallope  ,  de  Varole,  d'Alberti ,  de  Fabrice  d'Aquapendenle ,  nuis 
il  ajoute  que  les  travaux  anatomiques  du  xvi''  siècle  préparèrent 
sans  doute  les  changements  (jui  devaient  s'effectuer  ultérieurement, 
mais  n'exercèrent  pas  actuellement  une  grande  influence  sur  les 
théories  médicales. 

Arrivé  à  Vanhelmont  ,  il  condamne  ainsi  sa  doctrine  qu'il 
nomme  chimiatrie  théologique  :  loc.  cit. ,  p.  55G. 

«  Ces  extraits  ne  peuvent  donner  qu'une  idée  très-imp.irfaile  de 
la  prodigieuse  confusion  ontologique  de  notre  iatrosoplie.  Toujours 
des  mots  pris  pour  des  choses  :  encore  si  les  mots  indiquaient 
toujours  les  mêmes  choses,  on  pourrait  les  entendre  ,  mais  ils  ont 
autant  de  sens  qu'il  plaît  à  notre  inspiré  de  leur  en  donner,  » 

Il  ajoute  que  Vaidielmont  avait  été  frappé  de  la  sensibilité  de 
l'épigaslre  et  surtout  du  pylore,  et  Inc.  cit.,  p.  340.  «  Fh  bien! 
malgré  toutes  ces  remarques  .  Vanhelmont  ne  laissait  pas  d'être  le 
plus  intrépide  des  stimulateurs  de  .son  temps  ;  ce  qui  ne  peut  être 
attribué  qu'à  l'ontologie  dont  il  faisait  profession.  » 

Il  nous  montre  la  grande  influence  des  travaux  de  liarvey ,  do 
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Malpighi  sur  la  doclrine  mécanique  dont  les  progrès  devaient 
envahir  la  science. 


BOËRHAAVE. 

Broussais  pense  que  la  médecine  mathématique  prit  naissance 
en  Italie,  et  que  Borelli  fut  le  premier  qui  tenta  l'alliance  de  la 
physique  expérimentale  à  la  pathologie.  Ce  fut  en  effet  en  1680 
qu  il  publia  son  fameux  traité  :  «  De  motu  anmaUum.  »  A  l'occa- 
sion du  système  de  Boërhaave  et  de  ceux  qui  précèdent,  Broussais 
du  toc.  cit. ,  p.  400  : 

«  C'est  un  spectacle  intéressant  de  contempler  les  longs  efforts 
de  l'esprit  humain  pour  se  tirer  du  labyrinthe  de  l'ontologie  médi- 
cale.... »  Il  ajoute  ,  p.  //4  :  «  Boérhaave  dit  que  l'estomac  s'en- 
flamme comme  tous  les  autres  organes  par  les  causes  ordinaires  des 
phlegmasies  et  surtout  par  l'ingestion  des  substances  acres.  » 

Il  ne  méconnaissait  donc  pas  absolument  la  gastrite?...  Enfin 
Broussais  condamne  la  doctrine  mécanique,  et  termine  ainsi 
l'examen  de  cette  époque  :  loc.  cit.,  p.  478  : 

«  Nous  avons  désormais  l'idée  complète  de  la  doctrine  humorale  • 
nous  la  concevons  comme  une  soi-disant  science  très-compliquée 
fondée  sur  des  faits  nombreux ,  attentivement  observés  mais 
mal  expliqués  et  sur  lesquels  on  a  bâti  un  système  général  et 
ensuite  une  foule  de  systèmes  partiels  ou  de  sous-syslèmes  qui 
servent  de  fondements  aux  indications  particulières,  c'est-à-dire  à 
celles  de  chaque  maladie  ;  cette  conception  enfantée  par  plusieurs 
siècles  est  vaste,maissans  dignité  et  même  sans  aucune  beauté- 
elle  se  sent  de  la  barbarie  des  premiers  temps  de  la  civilisation,  l 

ANIMISME,  ORIGINE  DU  VITALISME. 

Broussais  trouve  les  premières  notions  de  l'animisme  dans 
Unomon    d'ilippocrate.  mais  surtout  dans  les  principes  de 
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Paraceisc  et  dans  l'arcliée  de  Vanhelmonl;  il  fait  observer  «  que 
cette  manière  abstraite  de  considcror  la  force  vitale  fut  appuyée 
dans  le  xviT  siècle  par  l'autorilc  de  Descartes,  et  consacrée  plus 
tard  parla  doctrine  de  Stahl  qui  faitjouer  à /'rfwie,  dans  l'organisme, 
à  l'état  physiologique  et  pathologique,  le  «rôle  important  que  les 
anciens  attribuaient  à  la  nature.  F.  Hoffmann  partit  également  de 
l'animisme  dont  il  modifla  les  applications. 

Glisson ,  le  premier,  avait  déjà  combattu  l'animisme,  en 
attribuant  l'essence  de  l'irritabilité  à  la  Cbre  même.  Ces 
principes,  qui  n'avaient  point  été  admis  à  cette  époque,  furent 
établis  dans  le  domaine  do  la  science  par  les  expériences  de 
Haller,  et  devinrent  la  base  fondamentale  de  la  doctrine  de  Cul- 
len.  Après  un  interrègne,  ces  principes  devaient  conduire  au 
vilalisme.  Broussais  termine  par  celte  réflexion,  5°  Examen, 
t.  a.  p,48: 

a  Cette  doctrine  dut  porter  à  l'empirisme  un  coup  terrible,  en 
dirigeant  l'attention  vers  l'importance  des  fonctions  de  l'estomac; 
et  l'on  a  quelque  raison  de  s'étonner  que  les  médecins  du  dernier 
siècle  n'aient  pas  été  conduits  par  elle  à  déterminer  le  rôle  que 
jouent  les  irritations  gastriques  dans  les  maladies.  » 

IIIPrOCRATISME  MODERNE. 

D'après  Broussais,  «  les  réflexions  de  Descaries  et  de  Bacon 
rappelèrent  les  médecins  vers  l'observation  empirique,  el  leur  firent 
sentir  encore  une  fois  la  nécessité  de  se  rallier  à  la  marche  d'ilippo- 
crate.  »  Il  range  dans  celle  catégorie  :  Bâillon,  Sy(lenham,Morlon, 
Bamazzini ,  Baglivi ,  Lancisi ,  Torli,  Werlhof,  cic,  qui  rendirent 
l'observation  sévère  dans  ses  princi|i('S,  minutieuse  dans  ses  détails; 
étudièrent  avec  un  snin  particulier  les  épidémies,  les  constitutions 
médicales,  cl  firent  des  exitériences  très-nondireuses  et  très-variées 
sur  le  quinquina  et  les  autres  médicaments  nouvellement  importés 
dans  le  domaine  de  la  thérapeuli(juc.  Ces  observateurs  célèbres 
varièrent,  quanta  la  doctrine,  entre  le  dogmalisme,  reni|)irismc , 
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l'humorisme  et  réclectismo.  Broussais  les  condamne  à  peu  près 
tous  comme  onlologistes. 

RÉGA. 

Ici  commence  la  série  des  auteurs  qui  semblent  inspirer  à 
Broussais  une  certaine  inquiétude  sur  l'opinion  que  l'on  pourrait 
avoir  qu'ils  ont  avant  lui,  dans  leurs  ouvrages,  posé  les  bases 
fondamentales  de  la  doctrine  physiologique. 

Nous  avons  vu  toute  l'importance  accordée  à  l'estomac  par 
Réga,  Broussais  convient  de  ce  fait;  il  dit,  5"  Examen,  t.  2, 
p.  203: 

«  Réga  doit  être  placé  au  nombre  des  médecins  qui  ont  fait 
beaucoup  d'attention  à  la  sensibilité  de  l'épigastre,  et  qui  l'ont 
attribuée,  non  pas  au  centre  phrénique,  ni  vaguement  aux  plexus, 
mais  à  l'estomac  lui-même ,  et  surtout  à  la  tunique  interne  de  cet 
organe,  qu'il  considérait  comme  toute  nerveuse.» 

Mais  il  ajoute  aussitôt,  p.  206  :  «  Cependant  quel  est  le  résultat 
pratique  de  toutes  ces  observations,  dont  l'exactitude  ne  peut 
d'ailleurs  être  mise  en  doute?  Tous  ces  faits  conduisent  notre 
auteur,  sur  les  traces  d'Hippocrate,  de  Galien,  de  Baglivi,  etc., 
d'une  manière  générale  et  comme  en  principe ,  à  la  médication 
évacuative  du  canal  digestif,  pour  délivrer  la  surface  sensible  de 
ce  canal  des  humeurs  bilieuses,  acres,  mordantes,  etc..  à  la 
médication  narcotique,  opiacée,  etc..  à  la  médication  stimulante... 
Tout  cela  fait  voir  qu'il  n'a  eu  l'idée  ni  de  la  gastrite,  ni  de  l'entérite 
chroniques.  Jusqu'ici  donc  Réga  n'a  point  produit  du  nouveau.  » 

Broussais  convient  qu'il  connaissait  la  gastrite  aiguë;  il  fait  la 
même  concession  à  Baglivi ,  à  F.  Hoffmann ,  puis  il  à]onle, p. 208: 

«  Il  met  avec  eux  cette  phlcgmasie  au  nombre  des  causes  de  la 
fièvre  maligne  et  des  fièvres  appelées  typhus  par  les  anciens  ;  mais 
c'est  tout ,  et  cette  fièvre  ne  laisse  pas  d'avoir  d'autres  causes.  » 

Cela  prouve  seulement  que  Réga  n'est  pas,  comme  Broussais, 
exclusif  dans  son  opinion. 
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Le  réformateur  dit  encore  ,  p.  208  :  «  Réga  ne  pense  pas  à  expli- 
quer la  produclioii  des  fièvres  dites  essentielles,  où  l'irritation  de 
l'estomac  n'est  pas  supcrsaillante ,  par  la  gastrite,  ni  par  l'entérile 
aiguë.  » 

Nous  verrons  bientôt  qui  de  Broussais  ou  de  Réga  se  trouve 
encore,  sous  ce  point  de  vue  capital,  dans  le  domaine  du  vrai. 

Toutefois ,  et  Broussais  le  dit  lui-même  ,  p.  2fi  :  «  Réga  inscrit 
celte  assertion  en  lèle  de  son  cliapilre  :  «  Le  foyer  de  toutes  les 
fièvres  intermittentes  est  dans  l'estomac.  » 

Que  l'explication  varie  dans  Broussais  ou  dans  Réga,  cela  ne 
fait  pas  question;  mais  il  n'en  reste  pas  moins  évident  que  le  prin- 
cipe fondamental  est  absolument  le  même  dans  les  deux  auteurs  , 
et  que  le  professeur  de  Louvain  écrivait  bien  longtemps  avant  celui 
de  Paris. 


NAISSANCE  DE  L'ANATOMIE  rATIIOLOOIOUE. 

Broussais  regarde  Baillou,  qui  pratiquait  à  Paris  dans  le  xvi*" siècle, 
<(  comme  l'un  des  premiers  auteurs  à  qui  l'on  doit  des  observations 
cadavériques.  »  Il  cite  ensuite  Barlholin,  Bonnet,  Barrère,  Mor- 
gagni,  Sandiforl,  comme  ayant  plus  spécialement  fondé  l'anatomie 
pathologique  avec  les  caractères  d'une  science.  11  condamne  Bonnet 
comme  humoriste  et  dit  en  parlant  de  Morgagni,  5'  Examen,  t.  2, 
p.  2-2U  : 

«  Morgagni  eut  le  projet  de  rendre  un  grand  service  à  la  science 
en  exécutant  ce  que  ses  prédécesseurs  avaient  inutilement  tenté  :  le 
rapprochement  des  symptômes  des  maladies  avec  les  altérations 
organiques,  c'est  en  médecine  la  méthode  ex|)érimenlale  par 
excellence ,  mais  il  est  difficile  d'en  tirer  des  déductions  assez  justes, 
assez  précises  pour  servir  de  fondement  à  la  nu'decine  pratiijne;  un 
des  principaux  obstacles  ipii  empêchèrent  Morgagni  d'atteindre  ce 
Lut,  fui  celui  de  sa  position  ;  il  n'étail  point  médecin  d'hôpital ,  il 
n'était  que  professeur  d'analomie.  » 

II  le  condamne  aussi  comme  humoriste,  mécanicien  ,  et  termine 
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ainsi  :  loc.  cit. ,  /^  501 ,  «  l'inspection  des  organes  malades  après 
la  mort  n'a  donc  point  fait  disparaître  tous  ces  préjugés,  toutes  ces 
comparaisons  vicieuses  et  ignobles ,  etc.  » 


NOSOLOGISTES. 

Broussais  déduit  la  nécessité  des  nosologies  de  la  multiplication 
des  affections  morbides:  il  place  à  la  tête  des  nosologistes  Sauvages, 
professeur  de  botanique  à  Montpellier  et  dit  à  son  occasion  ,  loc. 
cit. ,  /).  .315. 

«  Son  but  était  d'établir  autant  de  maladies  que  l'on  pourrait 
distinguer  d'indications  curatives  :  signaler  une  maladie  par  des 
caractères  invariables,  placer  à  côté  le  remède  qui  lui  est  le  plus 
approprié  tel  était  le  travail  qui  manquait  à  la  médecine,  telle  fut 
l;i  tàdie  qu'il  s'imposa...  ce  but  était  sans  doute  louable,  philoso- 
phique, mais  (juels  étaient  les  moyens  de  l'atteindre?  on  n'y  pouvait 
marcher  que  guidé  par  une  doctrine...  il  faut  ériger  les  maladies  en 
entités  pour  les  classer...  or  Sauvages  avait  associé  le  vitalisme  de 
Stahl  au  mécanisme  de  Boerhaave...,  la  plupart  de  ces  défauts  se 
trouvent  dans  les  nosologies  les  plus  modernes  et  les  plus  généra- 
lement suivies.  » 

r.ROWN. 

De  tous  les  pathologistes,  Brown  est  celui  dont  Broussais  attaque 
la  doctrine  avec  le  plus  de  violence  et  de  ténacilé  :  c'est  son 
cauchemar,  son  idée  lixe;  nous  l'avons  entendu  dans  ses  cours  en 
parler  toujours  avec  irritation  :  il  prononçait  le  nom  de  Brownien 
avec  la  même  antipathie  que  Manlius  proférait  celui  des  Romains. 

Il  est  aisé  de  trouver  les  causes  de  cette  espèce  d'aversion  dans 
le  rôle  que  joue  le  système  de  Brown  comme  prétexte  des  attaques 
en  réalité  dirigées  contre  celui  de  Pinel  que  Broussais  voulait  avant 
tout  détruire  complètement;  dans  le  grand  retentissement  qu'avait 
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eu  la  doctrine  du  réformateur  écossais  ;  dans  l'espèce  de  ressem- 
blance de  celle  doctrine  avec  la  niédecino  physiologique  pour  la  base 
fondaïuenlalc ,  puisque  Broussais  élablil  son  système  sur  ce 
principe  emprunlè  à  Brown  lui-même:  Examen,  t.  V,  prop.  1 . 

«  La  vie  de  l'animal  ne  s'entretient  que  par  les  stimulants 
extérieurs  ;  et  tout  ce  qui  augmente  les  phénomènes  vitaux  est 
stimulant.  »  On  comprend  qu'il  fallait  anéantir  un  pareil  système 
pour  obtenir  le  titre  de  réformateur  unique,  de  fondateur  exclusif 
de  la  véritable  médecine. 

Nous  ne  dirons  pas ,  toutefois ,  avec  Bérard  de  Montpellier  que 
«.  le  physiologisme  n'est  qu'un  iroifmsme  retourné.  »  Ces  deux 
doctrines  partant  en  effet  du  même  point  sont  complètement  oppo- 
sées dans  leur  développement  ;  il  existe  entre  elles  toute  la  diffé- 
rence que  nous  pouvons  établir  entre  l'idée  abstraite  et  la 
représentation  positive  d'un  objet  ;  Brown  voit  la  maladie  dans  un 
être  fictif  et  distinct  de  l'organe  souffrant  ;  Broussais  la  trouve  dans 
l'altération  même  de  cet  organe.  Les  autres  différences  s'offriront 
d'elles-mêmes  à  mesure  que  nous  avancerons  dans  l'exposition  de 
ces  deux  systèmes.  Voyons  actuellement  de  quelle  manière  Brous- 
sais va  procéder  à  la  ruine  du  Brownisinc. 

11  commence  par  prononcer  l'oraison  funèbre  du  système  de 
Brown,  sans  s'apercevoir  qu'il  fait  en  même  temps  l'horoscope  du 
sien  et  de  tous  les  systèmes  exclusifs  :  il  dit  2'  Examen,  p.  59  : 

«  Tous  ceux  qui  ont  embrassé  la  doctrine  de  Brown  ont  com- 
mencé par  proclamer  leurs  succès,  et  tous  ont  fini  par  dé|)lorer 
leurs  revers  ,  et  par  abjurer  ou  modifier  la  théorie  de  leur  maître; 
ils  avaient  donc  été  séduits  d'abord  ,  et  pour  eux  l'expérience  avait 

été  trompeuse Brown   distinguo  trois  états  de  l'organisme 

vivant:  santé,  opportunité  pathologique,  maladie.  La  première  et 
la  dernière  sont  évidentes.  L'opportunité  telle  (pi'il  l'entend  est  un 
élre  fictif,  ou  c'est  un  état  maladif  du  i)lns  faible  deuré.  » 

Il  ajoute  (|ue  liasori  en  siunalanl  des  cnnlro-sliniulanls  a  remis 
en  (piestion  cette  assertion  capitale  de  Brown  :  «  La  faculté  do 
sentir  rim|ircssi(in  des  sliuiulanls  est  l'excitabilité  qui  est  aiigmen- 
t(ie  par  tous  les  agents  avec  lcs(iucls  la  libre  est  mise  ca  contact.  » 
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Il  reproche  également  au  rôformaleur  écossais  d'avoir  réalisé 
l'excitabilité ,  et,  dès  lors,  il  le  condamne  sans  retour  en  le  plaçant 
dans  la  classe  des  ontologistes. 

Broussais  ne  veut  [)as ,  qu'avec  Brown ,  on  mette  sur  la  même 
ligne  les  excitants  externes  et  internes.  D'après  lui  les  excitants 
externes:  corps  extérieurs,  calorique,  lumière,  électricité,  etc., 
sont  les  principaux;  les  excitants  internes  :  exercice  des  fonctions, 
influence  nerveuse,  passions,  action  musculaire,  etc.,  ne  sont 
que  les  conséquences  de  l'action  des  premiers.  Puis  il  ajoute  : 
loc.  cit. ,  p.  60: 

«  Malgré  ce  léger  défaut,  la  proposition  de  Brown  n'en  est  pas 
moins  une  des  plus  précieuses  découvertes  qui  aient  jamais  été 
faites,  elle  suffirait  pour  immortaliser  cet  auteur.»  Il  condamne 
ensuite  les  conséquences  pratiques  adoptées  par  ce  médecin  avec 
l'exagération  qu'il  a  mise  dans  l'éloge  de  sa  théorie. 

Broussais  n'admet  pas  davantage  la  distinction  des  stimulants 
en  généraux  et  locaux.  Il  part  de  ce  point  pour  avancer  une  hérésie 
médicale  sur  laquelle  nous  reviendrons.  Loc.  cit. ,  p.  61  : 

«  Il  y  a  six  ans  que  j'enseigne  que  toutes  les  maladies  sont 
locales  dans  leur  principe,  et  que  j'en  administre  la  preuve  en 
indiquant  l'organe  ou  le  tissu  où  chacune  d'ellesprend  son  origine.  » 

Loc.  cit.,  p.  (52:  Il  cite  Brown  et  le  combat  ainsi  :  «  Les  sti- 
mulants entretiennent  la  vie  et  la  santé;  rien  de  plus  vrai. 
Trop  augmentés,  ils  produisent  des  maladies  st  hé  ni  que  s;  trop 
diminués,  ils  en  occasionnent  d'asthéniques.  Voilà  la  principale 
erreur  de  Brown  ,  elle  vient  de  ce  qu'il  considère  l'économie  en 

masse,  et  non  les  tissus  en  particulier Si  Brown  avait  connu 

l'anatomie  générale,  il  aurait  bientôt  compris  que  l'incitation  n'est 
jamais  augmentée  d;ins  tous  les  tissus  à  la  fois....  Qoe  dans  les 
excitations  les  plus  intenses  du  système  sanguin  l'asthénie  existe 
dans  l'appareil  musculaire....  Il  en  aurait  tiré  la  conséquence  que 
sa  surexcitation  partielle  se  combine  très-bien  avec  la  diminution 
de  la  somme  générale  des  forces.  Privé  de  ces  données  ,  il  a  par- 
tagé les  maladies  en  deux  séries  arbitraires  :  l'une  sthéniquc ,  que 
caractérisent  seulement  la  richesse  et  la  violente  excitation  de 
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l'appareil  sanguin;  raulrc  aslhéniquc  qui  renferme  toutes  les 
maladies  où  la  somme  générale  des  forces  est  diminuée.  » 

Broussais  rejelle  comme  erronée,  dans  le  plus  grand  nombre  des 
cas ,  la  faiblesse  indirecte  qui ,  d'après  Brown ,  résulte  de  l'excès 
d'excitation,  cl  la  faiblesse  directe  produite  par  l'absence  des 
stimulants ,  et  pendant  laijuelle  les  [dus  légers  produiraient  une 
grande  incitation.  Puis  il  ajoute  ,  p.  05  : 

Cette  double  proposition  si  chère  aux  sectateurs  du  brownismc 
est  fondée  sur  quelques  faits,  mais  on  en  a  poussé  trop  loin  l'appli- 
cation ,  et  les  conséquences  pratiques  qui  en  ont  été  déduites  en 
ont  fait  un  des  dogmes  les  pins  funestes  à  l'humanité.  » 

Il  cite,  pour  la  faiblesse  indirecte  l'exemple  des  grands  buveurs 
qui  pour  la  plupart  :  «  s'enivrent  avec  des  quantités  d'alcool  d'au- 
tant moins  considérables  qu'ils  ont  fait  plus  d'excès.  »  Il  ajoute 
p.  Gi:  «  11  est  clair  que  chez  les  derniers  l'excitabilité  n'a  pas  été 
consommée ,  mais  plutôt  accumulée  ,  ce  qui  renverse  une  des 
principales  colonnes  du  Brownisme.  » 

Craignant  ici  la  condamnation  que  l'expérience  ne  manque 
jamais  de  prononcer  contre  les  généralisations  trop  exclusives ,  il 
se  hâte  d'ajouter  : 

«  Les  hommes  sous  l'inlluencc  des  agents  excitateurs  de  la  vie,  se 
partagent  en  deux  séries  ;  dans  l'une  les  stimulants  perdent  leur 
action;  dans  l'autre,  ils  en  acquièrent  ,  longtemps  avant  l'époque 
de  l'épuisement,  une  plus  grande  et  (|ni  ne  cesse  de  .s'accroître 
jns(prau  moment  de  la  deslruction  ,  comme  si  l'excitabilité  s'aug- 
UK'ntait  au  lieu  de  s'épuiser  par  son  exercice.   » 

Four  la  faiblesse  directe ,  il  oppose  les  inllammations  qui  se 
manifestent  dans  les  organes  intérieurs  sous  l'influence  du  froid 
extérieur  ;  et  sans  tenir  aucun  compte  des  répercussions  de  la 
transpiration  et  des  lois  relatives  aux  courants  calorifères  dans 
l'organisme  vivant,  lois  dont  nous  avons  développé  les  applications 
dans  le  traité  de  physiologie;  il  soumet  ce  fait  ii  des  explications 
que  n'ailmeltront  jamais  les  esprits  sérieux  et  versés  dans  la  con- 
naissance des  i»héiiomèncs  vitaux.  Il  dit  en  cffel ,  lue  cit.,  /».  67  : 

w  IVndanl  que  l.i  pcun   s'alTaiblil ,  l'action  orgaiiiijuc  s'exullc 
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ailleurs ,  et  il  on  résulte  une  phlcgmasie  véritable  sthénie  locale 

qui  coïncide  alors  avec  l'alTaiblissement  général Voilà  ce  qui 

n'avait  point  été  aperçu  avant  l'histoire  des  phlegmasies  chroni- 
ques. » 

Il  regarde  aussi  comme  erronée  celte  proposition  de  Brown  qui 
tend  à  établir  que  l'irritation  augmente  en  proportion  de  la  dimi- 
nution d'action  des  stimulants  sur  l'organisme  ,  puis  il  ajoute  : 
loc.  cit.,  p.  "2 :  «  Qu'au  contraire,  la  diminution  de  la  somme 
générale  des  forces  entraîne  bien  souvent  celle  de  l'excitabilité.  » 

Broussais  condamne  BroAvn  avec  raison  pour  n'avoir  voulu  trouver 
de  maladies  sthéniques  qu'autant  qu'il  existe  «  force  du  pouls , 
vivacité  du  coloris  ,  etc.,  »  et  pour  avoir  toujours  admis  l'asthénie 
là  où  se  manifestent  «  la  faiblesse  du  pouls,  des  muscles,  des 
phénomènes  nerveux  avec  teinte  livide ,  etc.  » 

Le  pouls  oiïre  en  effet  comme  le  savent  les  praticiens  d'après  les 
travaux  de  Bichat  et  l'expérience  clinique,  des  caractères  essen- 
tiellement différents  dans  les  phlegmasies  parenchymateuses  , 
cutanées ,  muqueuses ,  séreuses ,  etc.  ;  et  la  prostration  des  forces 
musculaires  peut  être  le  résultat  du  plus  haut  degré  d'inflammation 
dans  les  autres  tissus. 

Il  condamne  également  le  système  de  l'opportunité  que  Brown 
appelle  encore  diathhe ,  état  intermédiaire  entre  la  santé  et  la 
maladie  ;  l'une  sthénique  produite  par  l'action  exagérée  des  stimu- 
lants ;  l'autre  asthénique,  par  leur  diminution.  Sans  doute  Brown 
a  fait  abus  de  ce  principe  ,  mais  Broussais  l'a  rejeté  d'une  manière 
beaucoup  trop  absolue  comme  nous  le  verrons  en  appréciant  sa 
doctrine. 

Le  réformateur  français  poursuit  le  novateur  écossais  dans  toutes 
les  applications  particulières  de  son  système  ,  dans  les  explications 
qu'il  donne  des  principaux  symptômes  pathologiques  ;  nous  les 
laisserons  l'un  et  l'autre  se  complaire ,  se  heurter  et  souven 
s'égarer  dans  ces  théories  imaginaires  sans  aucune  valeur  pour  !  s 
parties  dogmatique  et  surtout  pratique  de  l'importante  quesl:  )n 
qui  nous  occupe. 

Broussais  conclut  de  la  discussion  des  principes  généraux  i\  ^ 
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Browii,  loc.  cil.,  p.  18  :  «  Hoconnaissons  donc  enfin  la  fausselé 
de  l'axiouie  gonéral  par  leiiuel  vous  élablisscz  :  (juc  la  mobilité 
nerveuse  et  musculaire  est  en  raison,  inverse  des  forces 
vitales.  » 

Browa  à  son  tour  n'aurail-il  pas  pu  répondre  à  Broussais  que 
cependant  les  sujets  les  plus  grêles  et  les  plus  délicats  sont  en 
général  les  plus  inipressionnaliicscl  les  plusninliilcs.  Que  le  jeûne, 
l'abslinence  et  toutes  les  privations  de  ce  genre  ont  pour  effet, 
chez  le  plus  grand  nombre  des  sujets ,  du  moins ,  de  les  rendre 
plus  impatients  et  plus  irritables ,  etc.  ? 

Broussais  ajoute,  p.  (!2 «  Il  est  résulté  des  principes  de 

Brown  que  le  nombre  des  maladies  asthéniques  l'cmporlc  de  beau- 
coup sur  les  slhéniques  :  d'après  Brown ,  sur  cent  maladies 
(piàlrc-vingt-iiix-scpt  sont  asliiéniqnes  ,  et  que,  par  une  consé- 
(juence  pratiijue  bien  dangereuse  et  bien  grave ,  le  traitement 
irritant  est  substitué  beaucoup  trop  loi  à  raiili|)!d()gisli(pie.  » 

En  résumé,  si  nous  voulons  actuellement  apprécier  il  cimqian'r 
le  fait  capital  et  final  de  ciiacune  de  ces  deux  doctrines  opposées , 
nous  trouvons  (jue  Broussais  voit  presque  partout  des  irritations  , 
Brown  au  contraire  des  asthénies;  que  Brown  a  plus  souvent  tort 
que  Broussais ,  mais  qu'aucun  des  deux  réformateurs  n'est  entière- 
ment dans  le  vrai. 

DOCTRINES  D'ITALIE.  CONTRO-STIMLLI.^ME. 

Brown  avait  établi  «  que  la  nature  des  maladies,  pour  le  plus 
grand  nombre  asthéniques,  dérivait  de  la  nature  des  causes.  » 

Tommasini,  aidé  des  lumières  de  Gaubius,  de  Cnllcn ,  do 
(lianini ,  de  Testa  ,  réfute  cette  erreur.  Dès  l'année  1805,  il  avait 
reconnu  l'avantage  de  persister  dans  l'emploi  du  traitement  anli- 
phlogisli(pie  alors  même  que  les  premières  réactions  de  la  fièvre 
avaient  jierdu  de  leur  intensité,  et  que  les  apparences  d'une  fai- 
blesse illusoire  pouvaient  en  inqioser  et  faire  croire  k  une  véritable 
asiliénie. 
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Broussais  le  reconnaît  lui-uiôme,  eUlit  en  parlant  du  professeur 
de  Bologne,  2^  Examen,  p.  432:  «  Tommasini  soutient  que  la 
nature  stliénupie  des  maladies  se  conserve  la  mémo  depuis  le  pre- 
mier moment  de  l'invasion  juscpi'au  dernier  degré  do  l'épuisement. 
Que  toutes  les  inflammations  aiguës,  chroniques,  évidentes,  obscu- 
res sont  de  cette  nature  jusqu'à  l'entier  épuisement  des  forces ,  et, 
qu'en  un  mot,  les  phlegmasies,  dont  on  rencontre  les  traces  après 
la  mort,  sont  toujours  la  cause  et  jamais  l'efïet  des  flèvres  qui  ont 
existé  durant  la  vie.  » 

Ces  principes  ,  sans  doute  un  peu  trop  avancés ,  trop  exclusifs  si 
l'on  consulte  les  faits ,  no  sont-ils  pas  l'une  des  bases  fondamen- 
tales de  la  médecine  physiologique? 

Du  reste,  quelle  que  soit  la  part  d'influence  qu'on  leur  accorde 
relativement  à  l'invention  de  cette  doctrine,  Broussais  avait  senti 
l'atteinte  qu'ils  porteraient  à  ses  prétentions  de  réformateur  puisqu'il 
se  hâte  d'ajouter:  loc.  cit.,  p.  4oâ  : 

«  Lorsqu'on  lit  dans  les  ouvrages  de  Tommasini  que  laphlegmasie 
que  l'on  trouve  dans  les  viscères  après  la  mort  est  la  cause  et  non 

l'effet  de  la  fièvre,  etc ,  on  serait  tenté  de  croire  qu'il  attribue 

les  troubles  de  l'économie  à  la  phlegmasie  des  organes  digestifs ,  et 
qu'il  est  arrivé  à  la  doctrine  de  l'irritation  locale  considérée  comme 
cause  de  tous  les  mouvements  fébriles.  Cependant  il  n'en  est  rien  , 
car  il  fait,  d'après  Brown,  préexister  à  l'affection  locale  une  dia- 
Ihèse  générale  de  stimulus  ;  il  distingue  ce  stimulus  de  l'irrita- 
lion,  etc.  » 

Puis,  jugeant  toute  l'Ilalie  d'un  seul  mot,  il  dit,  p.  15a  :  «Tout 
cet  échafaudage  prouve  assez  que  les  Italiens  n'ont  point  encore 
découvert  que  les  maladies  fébriles  sont  toujours  l'effet  d'une 
irritation  locale   communiquée   par  sympathie  au  cœur  et   aux 

principaux  viscères ,  et  p.  156  :  Aucun  d'eux,  que  je  sache, 

n'a  songé  à  attribuer  les  fièvres  intermittentes  à  des  phlegmasies 
locales,  etc.,  etc.  » 

C'est  une  réserve  dont  nous  les  félicitons  beaucoup ,  et  bien 
que  nous  n'admettions  pas  le  système  et  les  explications  théoriques 
deGianini,  de  Bondioli,  de  Monteggia ,  etc.,  dont  parle  Broussais, 


lO'l-  MAMFESTATION    PE    LA    ISKVOI.LTIOÎJ    MÉDICALE. 

tous  CCS  auteurs  nous  seiublonl  moins  éloignùs  de  la  vêrilé  que  le 
rèfornialcur  français. 

Broussais  aurait-il  voulu,  par  ces  déclamations,  faire  prendre 
le  change  à  ses  lecteurs  et  se  rassurer  lui-même?  C'est  une  pensée 
dont  on  a  peine  à  se  défendre  en  lisant  cette  partie  de  YExamrii. 
Toutefois  ,  on  s'aperçoit  bientôt  que  sa  conscience  n'est  pas  tran- 
quille ,  et  sa  loyauté  lui  arrache  un  aveu  bien  remarquable  dans  un 
novateur  aussi  prétentieux.  Il  dit,  2'  Examen,]).  ^58  : 

«  Cependant  une  justice  est  due  à  nos  confrères  transalpins  :  ils 
nous  ont  précédé  danfi  la  publication  d'une  grande  vérité;  ils 
ont  proclamé  que  la  majeure  partie  des  fièvres  que  Brown  appelle 
asthéiiii]ues ,  que  les  médecins  du  nord  qualifient  de  nerveuses,  que 
nos  médecins  français  ont  rassemblées  sous  le  titre  d'adynamiques 
ctd'ataxiques,  doivent  être  traitées  par  la  méthode  adoucissante, 
et  même  aniiphlogistique;  ils  ont  le  même  avantage  sur  quelques- 
unes  des  fièvres  lentes  que  nous  nommons  hectiques,  pourquchpu's 

affections  glanduleuses,  et  pour  la  majeure  partie  des  névroses 

Kii  effet,  ce  fui  en  1805  que  Tommasini  proclama  ces  imporlanics 
vérités,  et  Vllisinire  des  plilrfiuidsirs  n'a  vu  le  jour  qu'en  ISdS.  » 

Il  aurait  dû  surtout  ajouter:  et  le  Premier  Examen  seulement 
III  1<SI(j.  Broussais  est  dominé  par  la  puissance  des  dates,  mais 
on  voit  combien  il  a  de  peine  ii  renoncer  .m  lilre  de  réformateur, 
puisqu'il  termine  ainsi  son  aveu  :  «  Cependant  mon  ouvrage  n'était 
point  calqué  sur  ceux  de  cet  auteur,  dont  je  n'avais  alors  nulle 
connaissance.  » 

Ueprcnant  liientôt  sa  première  assurance,  Broussais  continue 
lor.  rit., p.  HiO  :  «  En  somme  ,  on  voit  assez  que,  sans  avoir  con- 
naissance de  leurs  travaux,  j'ai  annoncé  les  mêmes  vérités  que  les 
Italiens;  mais  que  j'ai  rapporté  toutes  mes  observations;)  l'affection 
des  tissus  en  ])articuli('r  dont  Bicliat  m'avail  donné  l'idée,  pendant 

qu'ils  s'occultaient  des  modifications  de  l'irritation  Brownienne 

J'essayai  le  premier,  en  Europe,  d'assujellir  la  médecine  à  la  phy- 
.siologic  par  système  d'organe,  enseigné  p.ir  i'immorlcl  Bichat.  » 

^nlls  nous  bornerons  ici  à  cette  simple  réflexion  :  Si  nous 
n'avi(Mispas  l'affirmation  que  nous  donne  Broussais.  de  n'avoir  point 
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connu  les  ouvrages  du  professeur  de  Bologne,  si  nous  ne  jugions 
que  d'après  les  dates  et  les  aveux  de  Broussais  lui-même ,  que 
resterait-il  à  ce  dernier  entre  Bicliat  et  Tonimasini,  comme  réfor- 
mateur, comme  original  cl  comme  fondateur  unique  de  la  nou- 
velle doctrine,  dont  il  se  proclame  si  haut  le  premier,  le  seul 
inventeur  ? 

Arrivé  aux  applications  du  contro-stimulisme  de  Rasori  et  de 
Tommasini ,  il  dit,  5"  Examen,  t.  2,  p.  472:  «  Ce  fut  en  admi- 
nistrant les  évacuans  à  la  suite  d'émissituis  sanguines,  le  plus  sou- 
vent très-copieuses,  qu'ils  découvrirent  la  fameuse  tolérance.  » 

Il  blâme,  sans  paraître  la  bien  comprendre,  la  médication  par 
l'émétique  à  haute  dose  ,  et  dit,  p.  4H5  :  «  On  présume  bien  qu'il 
ne  fut  pas  possible  de  persister  longtemps  dans  de  pareilles  médi- 
cations. En  effet,  la  tolérance  des  poisons  n'a  point  cessé  depuis 
Milhridate  d'être  une  exception  fort  rare,  et  sans  doute  elle  dispa- 
raîtrait entièrement  si  l'on  ne  perdait  pas  de  vue  les  sujets  qui  en 
ont  fourni  des  exemples.  » 

A  ces  vagues  allégations  d'une  doctrine  exclusive,  nous  répon- 
drons par  les  faits  en  renvoyant  à  la  thèse  de  concours  que  nous 
avons  publiée  en  183o  sur  l'emploi  du  tartre  stibié  à  haute  dose 
dans  le  traitement  de  la  pneumonie.  Depuis  cette  époque,  nous 
avons  fait  les  plus  heureuses  applications  de  ce  médicament  dans 
la  même  phlegmasie  ,  lorsque  les  émissions  sanguines ,  largement 
employées  dans  les  premiersjours,  n'étaient  plus  praticables;  l'émé- 
tique ,  donné  convenablement  jusqu'à  la  dose  de  deux  grammes 
dans  48  heures ,  n'a  jamais  produit  ni  directement,  ni  par  la  suite, 
aucun  des  accidents  toxiques  dont  Broussais  fait  si  gratuitement  un 
épouvantail. 

Il  approuve  Rolande  d'avoir  défini  la  fièvre  :  «  Un  excitement 
cardiacjue.  »  Il  dit  ensuite ,  5°  Examen  ,  t.  2 ,  p.  410  :  «  Rolande 
est  digne  d'éloges  pour  s'être  uni   aux  physiologistes   français 

contre l'excitabilité  abstraite  de  Brown  ;  et  pour  s'être  efforcé, 

d'accord  avec  nous  tous,  de  rattacher  ce  iiliénrimène  aux  divers 
tissus.  » 

Il  dit  il  propos  des  principes  de  Bulïalini ,  lac.  cit.,  p.  402: 
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«Or,  quand  lUifTaliiii  a  pulilié  ces  vérilôs ,  il  y  avait  onzo  ans 
qu'on  les  lisait  dans  Vllisloire  des  plilcamasics ,  et  trois  ans  qu'elles 
étaient  consignées  dans  le  Premier  Examen.  »  Du  reste,  il  en  fait 
aussi  un  ontologiste. 

Il  ajoute,  relativement  àGéromini,  loc.  cit., p.  538  :  «  Géromini 
a  toujours  eu  beaucoup  de  mérite  à  subordonner  ;i  l'irritation  les 
altérations  (|ui  surviennent  dans  nos  oriranes,  et  à  les  placer  au 
rang  des  causes  qui  prolongent ,  entretiennent  et  perpétuent  nos 
souffrances.  » 

Il  avoue  «  que  cet  auteur  a  traité  l'irritation  avec  beaucoup 
plus  de  profondeur  que  Tommasini,  et  d'une  manière  qui  a  beau- 
coup de  ressemblance  avec  celle  dont  il  a  lui-même  envisagé  ce 
grand  phénomène.  »  Mais  il  lui  reproche  de  fonder  sa  doctrine  sur 
trois  faits  qu'il  regarde  comme  1rs  Irais  faits  primitifs  de  la 
pathologie  :«  l'irritation,  l'inflammation,  l'altération  orga- 
7u//Me.  au  lieu  de  l'établir  sur  l'irritation  d'où  dérivent  les  deux 
autres.  » 

Après  avoir  fait  l'éloge  de  Slrombio  et  de  Gandini,  Broussais 
prétend  qu'ils  n'ont  point  résolu  la  question  de  ressenlialilé  des 
fièvres,  et  termine  ainsi  tout  ce  qui  est  relatif  à  l'Italie,  oubliant 
évidemment  alors  ses  nombreuses  concessions  aux  doctrines  de  ce 
pays,  doctrines  dont  il  a  produit  la  critique,  fait  à  noter,  sous  le 
litre  de  liroirnismc  d'Italie ,  ',]'  Examen  ,  t.  2,  p.  586  : 

«  J'ai  mis  scrupuleusement  sous  les  yeux  de  mes  lecteurs  tous 
les  titres  (jue  les  médecins  d'Italie  se  flattent  d'avoir  à  la  décou- 
verte de  la  non-essentialité  des  fièvres  et  k  la  localisation  des 
maladies.  La  question  nie  paraît  jugée.  A  la  France  seule  appar- 
tient l'idée-mère  de  la  localisation  des  maladies,  jinisquo  c'est  elle 
qui  a  fourni  les  iiremières  données  1°  sur  la  vitalité,  propre  de 
chaijne  tissu;  2"  sur  les  variations  que  celte  vitalité  peut  éprouver 
sous  riniluencc  des  différents  mrnlilicaleurs.  »  Mais  alors,  au  lieu 
de  dire  à  la  France,  il  fallait  dire  à  llichnt ,  etc. 

El  li)C.  cit.,  p.  ôiU  :  <{  La  France  n'a  donc  rien  à  envier  àrilalio 
sous  le  rapport  du  développement  de  l'irritation  et  de  la  fixation  iléli- 
nilivcdu  sens  do  ce  mot.  »  Enfin,  loc.  cit. .p.  562;  «en  csl-ccbicn 
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assez  pour  faire  sentir  aux  moins  clairvoyants  combien  la  nouvelle 
doctrine  de  l'Italie  est  au-dessous  de  la  médecine  physiologique 
qui  se  répand  aujourd'hui  dans  notre  patrie  ?  disons  plus  , 
elle  est  fort  au-dessous  de  celle  des  anciens  dont  on  invoque 
l'autorité.  » 

Lorsque  les  faits  parlent  avec  tant  d'évidence  est-il  nécessaire 
de  relever  d'aussi  étranges  contradictions? 


DOCTRINES  D'ALLEMAGNE  ET  DU  NORD. 

Broussais  les  regarde  à  peu  près  toutes  comme  subjuguées  par 
le  Brownisme.  Cependant  il  convient  que  Mendérer,  médecin  en 
chef  des  armées  russes  a  déjà  depuis  longtemps ,  signalé  les  fâcheux 
ciïets  des  stimulants  au  début  dos  fièvres  de  mauvais  caractère;  et 
que  Pierre  Frank  a  consacré  dans  la  science  l'une  dos  plus  impor- 
tantes vérités  pathologiques  ;  la  nécessité  de  bien  distinguer 
l'oppression ,  la  concentration  des  forces  «  oppressio  virinm  »  de 
leur  véritable  résolution ,  de  leur  diminution  réelle  ;  mais  il  voit  dans 
la  doctrine  de  ce  médecin  un  mélange  de  vitalisme,  de  Brownisme 
et  d'humorisme;  il  regarde  Joseph  Frank,  fils  du  premier, 
comme  éclectique  et  nomme  sa  théorie  :  «  autocratico-humoro- 
Brownienne.  » 

Le  réformateur  français  considère  l'invention  des  constitutions 
médicales  comme  un  moyen  ingénieux  de  sauver  les  médecins  qui 
les  admettent  des  contradictions  où  se  trouveraient  les  principes  de 
leur  pathologie  actuelle  et  passée;  ainsi,  dit  Broussais,  ce  qu'ils 
faisaient  il  y  a  dix  ans,  ces  médecins  ne  le  pratiquent  plus  aujour- 
d'hui parcequc  la  constitution  sanguine,  par  exemple,  a  remplacé 
la  constitution  bilieuse;  nous  verrons  bientôt  ce  que  l'expérience 
a  décidé  sur  la  réalité  de  ces  constitutions. 

Il  reproche  encore  à  Frank  de  ne  pas  fonder  sa  théorie  sur 
l'irritation  et  ses  modifications  variées;  de  créer  des  dialhèses  : 
infianmiatoirc,  rhumatismale,  goutteuse,  scorbutique,  scrophu- 
leuse ,   vénérienne ,    dartrcusc ,  cancéreuse ,   etc.  Il  condamne 
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également  llildenluand,  llnme.  Jauger,  ScliœlTer,  Ilufelaiid,  etc. 
D'après  lui,  les  allemands  se  sont  jelés  dans  l'empirisme  sans 
abandonner  entièrement  la  doctrine  de  Brown.  11  les  accuse  surtout 
de  ne  pas  connaître  les  phlegmasies  gastro-intestinales,  de  créer 
des  entités  et  «dans  Iriir  iiralique  routinière  d'adresser  des  médica- 
ments spècifKiues  aces  êtres  enfantés  par  leur  imagination  ;  d'ignorer 
les  rap|)orls  des  symptômes  avec  les  désordres  cadavériques.  » 

Arrivé  à  Marcus,  Broussais  prend  les  choses  plus  sérieusement 
et  paraît  encore  se  préoccuper  des  principes  de  cet  auteur,  comparés 
à  ceux  de  la  médecine  physiologique;  il  dit  5'  Examen,  t.  5  p.  80. 

«  L'écrivain  d'Allemagne  le  plus  remarquable  parmi  les  médecins 
qui  n'ont  pas  abandonné  les  traditions  de  la  science  pour  se  jeter 
dans  des  systèmes  étrangers  aux  grands  maîtres  dont  nous  avons 
esquissé  les  travaux  dans  cet  ouvrage  est  Marcus  de  Bamberg.  » 

Marcus  par  sa  doctrine  fit  en  effet  beaucoup  de  bruiten  Allemagne. 
Broussais  ajoute  Inc.  cil.,  p.  80  :  «J'ai  d'autant  plus  de  raison 
d'api)r()f(indir  la  doctrine  de  cet  auteur  (pi'elle  a  ,  comme  les 
meilleures  doctrines  du  temps,  des  rapports  avec  la  nôtre....  I.a 
première  partie  de  l'Kssai  de  thvrdpciitiquc  sprcùile  qui  traite  de 
l'inflammation  en  général  et  des  fièvres,  est  de  1807  ;  par  consé- 
quent, antérieure  au  Premier  Examen.  »Ktmème  à  V Histoire  des 
phlefjmaxirs  de  1808. 

X  l'occasion  de  ces  propositions  de  .Marcus  :  «  l'inflammation  et 
la  fièvre  sont  insé|tarables,  et  si  rinnammatioii  ne  |u'ut  èlre  sans 
lièvre,  il  ])lus  forte  raison  la  lièvre  sans  inllammalion.  »  Broussais 
dit  p.  00  : 

«  Voilà  des  propositions  dont  nous  n'avons  point  encore  trouve 

l'équivalent  dans  nos  recherches .Insqu'ici  le  système  de  Marcus 

ne  nous  aiqiaraîl  ipie  cnnime  un  premier  trait  de  lumière  jeté  sur 
le  chaos  delà  méileciiic  anli(|ue Fendant  que  nos  français  négli- 
geaient d'appliquer  ii  la  |)athologie  les  travaux  de  Hiiliat  sur  les 
différents  .systèmes  organi(iucs  et  sur  leurs  divers  degrés  de  vitalité, 
Marcus  les  méditait  dans  l'ouvrage  de  Wallher...  el  se  proposait 
d'en  faire  les  bases  d'une  nouvelle  médecine,  l-'inllammalion  était 
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(le  tous  les  phénomènes  morbides  celui  qui  l'avait  le  plus  vivement 
riap[)é,  il  entreprit  de  le  rattaclier  aux  différents  organes....  il  eu 
lit  le  mobile  unique  de  l'étal  morbide.  C'est  chose  assez  remar- 
quable que  dans  le  même  temps  Marcus  ait  obéi  à  Bamberg  à  la 
même  impulsion  qui  me  faisait  agir  en  Belgique,  en  Hollande,  en 
Autriche,  en  Italie...  Marcus  inspiré  par  la  polarité  naissante  y 
associait  des  idées  de  physique  et  de  chimie  et  inventait  une 
médecine  physico-vitale Et />.  109:  Même  vague,  même  lati- 
tude ,  mêmes  vieilleries  sur  la  marche  et  les  terminaisons.  A  peine 
se  souvient-on,  en  suivant  l'auteur,  qu'il  a  voulu  dans  son  début  se 
séparer  de  l'école  antique.» 

Hannemann —  occupe  h  son  tour  Broussais  au  point  de  vue  do 
l'honiœopathie.  Ce  dernier  s'exprime  ainsi  relativement  à  cette 
doctrine,  loc.  cit.,  p.  IW  : 

«  Ce  système  est  une  espèce  d'empirisme d'ontologisme 

Hannemann  faisant  de  la  médication  homœopathique  un  être  abs- 
trait    L'auteur  se  réfute  lui-même  par  cette  assertion  :  Les 

doses  des  médicaments  doivent  être  infiniment  f  élites ,  ■parce 
que  les  remèdes  qui  agissent  homœopathiquement  atteindront, 
par  les  semblables ,  des  parties  déjà  affectées  par  la  maladie 
naturelle ,  et  n'auront  pas  besoin  de  beaucoup  de  force  pour 
surpasser  cette  dernière.  Une  dose  plus  élevée  produirait  des 
accidents  très-graves.  Peut-on  condamner  plus  formellement  cette 
doctrine  qui,  dans  le  fond,  n'est  autre  chose  que  celle  de  Brown, 

puisqu'elle  consiste  à  stimuler  des  organes  déjà  surexcités Il 

est  clair  que  lorsque  l'on  donne  un  médicament  actif  à  un  millio- 
nième de  grain,  les  effets  que  l'on  obtient  ne  dépendent  guère  que 
du  véhicule  ;  or,  le  plus  souvent  c'est  de  l'eau  ou  tout  autre  liquide 

inerte Hannemann  a-t-il  cru  de  bonne  foi  qu'il  ajouterait  au 

travail  de  la  nature  par  des  doses  d'une  si  prodigieuse  exiguïté? 
Ou  bien  s'est-il  servi  de  ce  prétexte  dans  le  double  objet  de  ne 
pas  participer  aux  fautes  désastreuses  des  polypliarma((ues  de  son 
temps,  et  de  se  donner  du  relief  par  l'appareil  d'un  nouveau 
syslèmc?  Une  telle  ruse  serait  plus  que  jusliliéc  par  ces  motifs.  » 
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Rroussais  termine  roxamen  des  ilocirincs  du  nord  par  des 
discussions  sur  le  sjsli'uie  de  la  itolaritù.  Voici  ses  conclusions: 
loc.  cit.,  p.  Hll  :  «Nous  devons  abandonner  l'espoir  d'explitiuer 
les  phénomènes  de  la  nature  organique  par  ceux  de  la  nature 
inorganique.  » 

DOCTRINE  MÉDICALE  D'ANGLETERRE. 

Broussais  range ,  dans  la  classe  des  empiriques  et  des  humoristes, 
la  grande  majorité  des  médecins  anglais,  il  dit  2'  Kxain., 
p.  250: 

«  Oiipiqiics-uns  prétendent  guérir  toutes  les  maladies  avec  des 
purgatifs ,  la  plupart  les  associent  aux  saignées  et  à  l'opium.  C'est 
à  ces  trois  moyens  et  à  quelques  prétendus  spécifiques  que  se 
réduit  à  peu  près  toute  leur  médecine Le  calomel  est  le  pur- 
gatif qu'ils  préfèrent,  ils  l'ont  appliqué  à  tout ils  ne  connais- 
sent point  l'cxpiTlalion l'art  doit  Idutojtérer  dans  leur  système, 

et  en  elTel,  il  o|»ère  avec  elTicacité;  car  si  cette  médecine  furibonde 
ne  produit  pas  une  crise  salutaire  elle  ne  manque  pas  d'occasion- 
ner, par  la  douleur,  une  mort  violente  ,  etc.  » 

Il  cite  avec  complaisance  l'article  d'un  journal  anglais  qui 
s'exprime  ainsi  :  «  La  doctrine  physiologi(|ue  qui  s'élève  maintenant 
en  France  changera  la  face  de  la  médecine  lorsque  la  mort  de 
l'auteur  aura  fait  dis|iarailre  les  petites  considérations  qui  lui 
suscitent  aujourd'hui  tant  d'ennemis.   » 

Mais  il  est  moins  satisfait  des  reproches  que  lui  fait  l'auteur  de 
cet  article  de  ne  pas  joindre  ,  dans  les  inflammations  ,  aux  saignées, 
le  calomel  et  les  autres  moyens  de  l'humorisme.  Cela  prouve,  dit 
Hmussais,  «  combien  il  était  dilVicile  de  faire,  des  médecins 
anglais,  des  partisans  purs  de  la  médecine  jdiysiologique.  »  Cela 
pntuve  peut-être  mieux  encore  que  le  prophète  insulaire  ne  jiossé- 
dait  pas  une  prescience  infaillible. 

Itroussais  condamne  la  pratique  de  Ilrenan ,  Thacher,  Burrow, 
Park.    Hcnning  ,   Hoack  ,  .Meyler  ,   VVilson  ,  Abernétliy  ,    ILill , 
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Rogers  comme  Immorale,   incendiaire,   etc.  D'abord,  il  vante 
beaucoup  Scudamorc,  loc,  cit.  26S,  i^arcc  que: 

«  L'idée  fondamentale  de  cet  auteur  est  d'attribuer  la  qoutle  au 
développement  progressif  d'une  irritation  de  l'appareil  digestif.  » 
Mais  comme  après  la  saignée  ce  médecin  emploie  les  évacuants  et 
les  toniques,  Broussais  le  décore  ensuite  des  titres  «d'humoriste, 
de  brownien ,  de  Purgon  d'Angleterre.  » 

Il  reproche  à  Hunier  d'admettre  des  entités  morbifiques  ;  de 
regarder,  dans  certains  cas  l'inllammation  comme  un  moyen  de 
guérison  employé  par  la  nature  ,  etc.  ;  puis  il  ajoute  :  loc. 
cit.,  p.  297  : 

«  On  voit  que  par  cette  méthode  ontologique  la  pathologie  en 
général  et  même  l'externe,  qu'on  dit  être  si  positive  ,  se  réduisent 
à  un  amas  d'énigmes  ridicules  et  d'une  solution  absolument 
impossible.  »  Puis  regrettant  sans  doute  cette  manière  un  peu  leste 
de  traiter  un  homme  du  mérite  de  Hunter,  il  reprend  p.  298: 
«  Le  judicieux  écrivain  qui  nous  occupe  a  parfaitement  observé  le 
rapport  de  ces  phlegmasies  délétères,  le  charbon  et  l'anthrax ,  avec 
une  constitution  usée  par  les  excès.  » 

11  termine  par  une  expression  de  regrets  encore  plutôt  que  de 
blâme  :  p.  502  :  «  En  trouvant  dans  l'ouvrage  de  Hunter  tant  d'aper- 
çus ingénieux,  tant  d'idées  profondes  et  des  vues  si  étendues,  j'ai 
souvent  regretté  que  le  bandeau  de  l'ontologie  lui  eût  dérobé  les 
rapports  qui  unissent  entre  eux  les  différents  objets  sur  lesquels 
s'est  exercée  sa  méditation.  » 

Uroussais  trouve  que  .lohn  Abcrnéthy  s'est  distingué  surtout  en 
cherchant  à  rallier  la  physiologie  à  la  médecine  pratique.  Il  lui  fait 
dire  :  lo(.  cit.,  p.  309  :  «Icsa/fections  ùe  toutes  les  parties  qui  ont 
une  continuité  de  surface  avec  l'estomac,  telles  que  la  bouche,  la 
peau,  le  nez,  les  yeux  ,  les  oreilles,  peuvent  être  primitivement 
engendrées  ou  aggravées  par  l'état  de  l'estomac.  » 

Il  admire  ici  la  sagacité  de  cet  auteur  ;  mais  il  aurait  voulu  le 
voir  rentrer  dans  son  idée  exclusive  de  l'irritation,  et  renlemlre 
dire  inflammatioti  au  lieu  d'affection  et  d'état.  Puis  il  ajoute  : 
p.  304 ,  en  parlant  de  la  doctrine  d'Abernélhy,  «  celte  discussion 
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quoique  fort  inlérpssanle  ne  me  paraît  pas  à  la  hauteur  de  notre 
iiiéilecine  physioloj^ique.  »  Il  trouve  que  l'auteur  tombe  clans  l'Iiu- 
morisine  associe  au  brownisiue  :  «  Il  purge!!  >r 

Nous  arrivons  à  la  doctrine  d'un  médecin  qui  va  renouveler  les 
anxiétés  du  réformateur  français  ,  et  le  placer  dans  la  nécessité 
d'accuser  encore  une  fois  son  défaut  de  littérature  médicale. 

Edwaiid  Milieu  —  a  fait  un  ouvrage  inlilulé  :  «  De  l'impor- 
tance de  l'estomac  comme  centre  d'action  syini)athique ,  siège  de 
dérangements  morbides  et  mcdiuin  d'opération  des  médicaments 
dans  les  maladies.  »  Cet  ouvrage  écrit  en  anglais ,  a  été  traduit  en 
français  vers  1809.  Tîroussais  convient  de  ces  faits ,  mais  il  assure 
n'avoir  connu  i]u'eii  1820  cet  ouvrage  du  médecin  américain.  Il 
dit/of.  cit.,  p.  5:^4  : 

Miller  est  le  premier  h  ma  connaissance  qui  ait  mis  l'estomac  à 

sa  véritable  place  dans  l'ordre  physiologique Quand  il  écrivait 

son  ouvrage  il  ne  devait  avoir  aucune  idée  des  gastrites  chroniques 
(jiii  sont  Icsplux  nombreuses  et  les  plus  importantes  à  connaître 
(le  toutes  les  maladies.  »  Mais  comme  il  ne  devait  point  faire 
exception  à  la  coudamualion  prononcée  contre  tous  les  médecins  , 
Broussais  le  déclare  empirique  et  ontologiste. 

Cette  condamnation  ne  rassurant  point  assez  le  réformateur 
contre  l'idée  qu'on  pourra  bien  l'accuser  d'avoir  un  peu  copié 
Miller,  il  cherche  à  s'affranchir  d'un  tel  sou|)ron  par  des  raisons 
(jue  le  lecteur  ne  manquera  pas  d'api)récier  :  loc.  cit.,  p.  5^6  : 

«  On  ne  m'accusera  pas  de  lui  avoir  emprunté  sa  doctrine 
physiologiiiue ,  7»M(sr/j<c  c'est  par  la  découverte  des  gastrites 
chroniques  qui  sont  encore  des  énigmes  pour  lui ,  que  j'ai  été 
conduit  à  soupçonner  les  aiguës  ,  etc.  » 

Ilroussais  ne  parddiine  jias  aux  médecins  anglais  de  purger  dans 
les  affections  gaslro-inleslinales,  et  surtout  de  paraître  avoir  oublié 
ce  qu'il  a  dit  lui-même  relativement  à  cette  médication  ;  il  ajoute 
loc.  rit.,  p.  306  : 

«  Ils  ont  beaucoup  observé  ,  je  dirai  même  bien  observé  les 
.symptômes  qui  répondent  ii  l'irritation  gastrique  ,  et  spécialement 
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depuis  que  Nliatoire  des  plilegmasics  a  appelé  l-altenlion  du 
monde  médical  sur  cette  espèce  de  lésion  :  s'ils  avaient  aussi  bien 
conclu  de  ce  qu'ils  observaient ,  loin  d'avoir  aujourd'hui  des  repro- 
ches à  leur  faire  ,  nous  n'aurions  qu'à  leur  exprimer  notre  gratitude 
pour  les  immenses  progrès  qu'ils  auraient  fait  faire  à  la  méde- 
cine. » 

A  propos  du  fait  d'une  jeune  femme  guérie  de  la  péritonite 
puerpérale  par  une  méthode  qu'il  nomme  incendiaire  ,  Broussais 
établit  ainsi  le  contrepoids  des  éloges  qu'il  vient  d'accorder  aux 
médecins  anglais  :  loc.  cit. ,  p.  262: 

«  Telles  sont  pourtant  les  observations  que  certains  praticiens 
d'Angleterre  offrent  à  la  méditation  et  même  à  l'admiration  du 
monde  médical.  Que  penser  de  leur  doctrine  et  de  leur  ignorance 
des  lois  vitales  quand  on  sait  qu'avec  une  trentaine  de  sangsues 
et  quatre  jours  d'abstinence  le  sujet  dont  je  viens  de  retracer  les 
tourments  en  eût  été  préservé  sans  douleur,  et  qu'une  santé  par- 
faite eût  suivi  la  convalescence  la  plus  rapide.  » 

Est-ce  bien  ainsi  que  l'on  peut  fonder  solidement  une  doctrine  ? 
Les  médecins  observateurs  qui  connaissent  la  gravité  d'une  péri- 
tonite puerpérale  semblable  à  celle  dont  il  est  ici  question 
admettront-ils,  d'après  une  simple  allégation  ,  cette  guérison  aussi 
prompte  ,  aussi  complète  par  quatre  jours  d'abstinence  et  l'applica- 
tion de  trente  sangsues  ? 

Broussais ,  comprenant  du  reste  que  l'on  fait  dilTicilemcnt  des 
prosélytes  par  de  semblables  moyens  chez  une  nation  aussi  per- 
suadée de  son  mérite ,  change  de  ton  et  flatte  ainsi  l'amour-proprc 
de  ceux  qu'il  vient  d'humilier,  /;.  218  :  «  Toutefois,  on  doit  aux 
Anglais  cette  justice  qu'ils  sont  curieux,  avides  de  faits  et  de 
lumières  ;  et  je  suis  fondé  à  croire  qu'ils  ne  tarderont  pas  à  pro- 
fiter de  la  médecine  physiologique.  » 

En  parlant  de  Thomson,  il  le  juge  ainsi,  3'"£'a;amc«,  t.  3,  p.  ioS: 
«  On  voit  que  notre  auteur  ne  sort  pas  des  voies  communes  de 
ce  Brownisme  modifié  dont  nous  retrouvons  toujours  les  traces 
chez  les  modernes  ijui  n'ont  point  reçu  l'influence  de  la  réforme 
physiologique  de  notre  patrie.  » 

8 
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Il  parle  ainsi  d'IIaniilton,  loc.  cil.,  p.  27^  ;  «L'ouvrage  du 
ilocteur  Hamillon  sur  rutililc  des  purgatifs  a  eu  sepl  i'dilions  de 
1815  à  1823.  Il  en  sera  toujours  à  peu  prés  ainsi  des  livres  qui 
recommanderont  la  médication  purgative ,  fussent-ils  rédigés  par 
des  hommes  du  plus  haut  degré  d'ignorance  en  médecine  et  du 
plus  pauvre  talent  de  rédaction,  pourvu  qu'ils  donnent  des  formules 

d'un  usage  commode  aux  gens  du  monde El  p. 281  :  «Ce  serait 

donc  il  tort  que  M.  Hamilton  ferait  de  ses  opinions  particulières 
sur  les  purgatifs  des  régies  générales  de  médecine  pratique,  et  que 
ses  compatriotes  affecteraient  de  s'en  glorifier.  » 

Voici  son  opinion  sur  la  doctrine  de  Robert  Thomas,  loc.  cit., 
p.  281  :  «  Son  Traité  de  médecine  pratique,  pnblié  à  Londres  en 
1813,  est  arriéré  d'un  demi-siècle.  La  nosologie  à  laquelle  il  se 
rattache  est  moins  avancée  que  celle  de  Pinel.  » 

D'après  Broussais,  Armstrong  «  appartient  a  la  secte  des  contre- 
Browniens.  »  Clullerhurck  «  avait  pour  but  de  réclamer  contre  la 
pratique  superstimulanle  de  Brown,  de  rappeler  l'attention  des 

médecins  vers  l'inflammation; mais  il  entreprend  de  prouver 

que  la  flévre  n'est  pas  ,  dans  le  commencement,  une  maladie  de 
tout  le  corps,  mais  (ju'elle  est  une  maladie  du  cerveau;  ([u'elle 
consiste  dans  une  inllammation,  l'état  fébrile  n'étant  ([ue  synq)a- 
lliique.  »  Prétention  qui  n'est  pas  mieux  fondée  que  celle  de  rap- 
porter toutes  les  fièvres  à  la  gastro-entérite. 

Mii.is,  p.  SS8,  «  s'attache  à  démontrer  par  un  grand  nombre 
d'observations  que  la  flévre  ne  dépund  [tas  de  la  faiblesse,  mais 

qu'elle  est  due  à  l'incitation Le  malheur  est  qu'il  ne  voit  le  fait 

qu'en  grand  et  d'une  manière  générale Quoiqu'il  pense  que  la 

gastrite  et  l'entérite  peuvent  donner  des  fièvres,  il  ne  sait  pas 

comment  s'y  prendre  pour  le  démontrer  pendant  la  vie C'est 

qu'elTeclivement  cette  distinction  n'est  pas  possible,  à  moins  cpio 
l'on  ne  ronnninr  pnrfaitnnvnt  In  ijnitrilr  et  l'eulirile.  (".'est  là 
\raimont  ce  qui  constitue  le  point  essentiel  de  la  médecine  physio- 

legi<|ue Il  n'est  donc  pas  possible  que  la  doctrine  français» 

soit  une  dérivation  de  sou  ouvrage.  Cet  ouvrage,  d'ailleurs,  no 
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nous  était  pas  plus  connu  ,  à  nous  qui  écrivions  la  même  année  que 
le  docteur  Mills,  que  les  nôtres  n'étaient  connus  de  lui.  » 

Ainsi  Broussais,  qui  prétexte  encore  ici  cause  d'ignorance,  fait 
consister  sa  doctrine  particulièrement  dans  la  connaissance  de  la 
gastro-entérite.  Celle  de  Mills  présente  au  moins  sur  la  médecine 
physiologique  le  grand  avantage  de  n'être  pas  aussi  exclusive. 
Broussais  le  prouve  lui-même,  loc.  cit.,  y.  292: 

«  En  somme ,  il  y  a  de  fort  bonnes  choses  dans  son  ouvrage  ; 
mais  l'ignorance  des  rapports  des  symptômes  avec  les  organes  et 
de  l'importance  de  l'estomac,  le  fait  tomber  dans  une  foule 
d'erreurs  relativement  au  diagnostic  et  au  traitement,  et  le  jette 
dans  de  fausses  médications  qui  ont  empêché  son  ouvrage  d'être 
utile.  » 

Il  reproche  à  Paris  «  de  considérer  l'irritation  comme  un  trouble 
nerveux,  eiïct  des  altérations  diverses,  soit  par  cause  humorale, 

soit  par  faiblesse; ce  n'est  qu'un  des  aspects  sous  lesquels  ce 

phénomène  doit  être  envisagé.  )>  Il  termine  par  cette  conclusion 
relativement  aux  doctrines  anglaises,  loc.  cit.,  p.  292: 

«  C'est  ainsi  qu'ont  échoué ,  dans  les  pays  civilisés ,  les  tenta- 
tives qu'on  a  faites  depuis  le  moment  où  le  système  de  Brown  a 
commencé  à  chanceler,  pour  détruire  l'essentialité  fébrile  et 
substituer  le  système  de  l'irritation  à  celui  de  la  force  et  de  la 
faiblesse. » 


DOCTRINE  D'ESPAGNE. 

Los  médecins  espagnols,  d'après  Broussais,  ont  associé  le 
Brownismo  aux  doctrines  anciennes  et  à  celles  de  Bocrliaave;  il 
dit ,  2°  Examen,  p.  332  : 

«  Ils  ont  fait  de  la  médecine,  comme  les  médecins  de  Mont- 
pellier, une  science  abstraite,  un  exercice  de  la  mémoire.  »  Il  cite 
surtout  Scvero  Lopcz  et  Piquer,  dont  l'attention  s'est  plus  parlini- 
lièrement  portée  sur  la  doctrine  de  Cullen.  Il  les  accuse  de  mettre 
beaucoup  trop  d'apparat  dans  leurs  discussions  au  lit  des  malades. 
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Enfin  il  termine  par  une  dépense  considérable  de  flatterie  dont 
il  est  aisé  d'inter|irétor  le  motif  et  l'objet,  Inr.  cit.,  p.  552. 

«Toutefois,  les  médecins  de  la  Péninsule  sont,  ainsi  que  la 
plupart  des  bommes  de  leur  pays ,  remplis  de  perspicacité,  doués 
d'une  conception  très-facile  ;  je  ne  doute  pas  qu'ils  fassent  les  plus 
grands  progrès  en  physiologie  aussitôt  qu'ils  auront  la  clef  de  celte 
science  admirable.  Déjà  plusieurs  ont  médité  les  ouvrages  de 
Bicbat  ;  qu'on  leur  donne  le  secret  de  l'application  de  ses  décou- 
vertes à  la  physiologie,  et  j'ose  prédire  chez  les  Espagnols  des 
progrès  qui  les  feront  peut-être  dépasser ,  dans  la  médecine  pra- 
tique ,  des  nations  qui  passent  pour  plus  civilisées  et  pour  plus 
éruditos.  » 

Il  ne  manquait  plus ,  pour  couronner  cette  louangeuse  prédiction, 
que  d'ajouter  cette  conclusion  dans  l'esprit  de  l'autour  :  «  Et  c'est 
moi  qui  leur  donnerai  ce  secret!...» 

Pour  preuve  de  ce  que  nous  avançons  ,  il  sufTit  do  lire  ce  que  dit 
Broussais  ,  3*  Ejiimen,  t.  5  ,  /*.  541  : 

«  Ce  que  j'avais  prévu  concernant  les  médecins  d'Espagne  s'est 
vérifié  il  la  lettre.  L'un  d'entre  eux  ,  le  docteur  Hurtado  do  Mondosa, 
ayant  suivi  les  cours  de  médecine  physiologique  (jui  ne  faisaient 
à  Paris  en  \H\'6,  fut  frappé  de  la  différence  qui  distingue  cette 
médecine  de  toutes  les  autres;  il  douta  et  voulut  juger  par  l'expé- 
rience  Ayant  donc  eu  plusieurs  fois  l'occasion  de  comparer  le 

traitement  des  mêmes  maladies  au  Val-de-Grâce  et  dans  les 
liùpilaux  civils  où  nos  principes  n'avaient  point  encore  pénétré,  ce 
médecin  fut  convaincu.  » 

11  vante  beaucoup  les  efforts  du  propagateur  espagnol  et  les 
merveilleuses  conséquences  (le  l'inqiortation  de  la  médecine  phy- 
siologique dans  ces  contrées,  cl  termine  ainsi ,  p.  550  : 

«  Nombre  de  jeunes  médecins  des  universités  les  plus  célèbres 
d'Espagne  se  sont  rendus  à  Paris  jtoury  contempler  notre  doctrine, 
et  s'assurer  si  tout  ce  qui  la  constitue  a  réellemont  franchi   les 

monts Nous  n'avons  pas  moins  admiré  roxtrénio  facilité  et  la 

pénétration  ipii  les  distinguent,  ([uo  leur  franchise,  leur  ardeur 
pour  la  vérité,  «l  le  mépris  qui  leur  est  conunun  jtonr  toutes  les 
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petites  intrigues  de  coteries  qui  opposent  de  petits  retards  aux 
progrès  de  notre  doctrine  dans  la  capitale  de  la  France.  » 

DOCTRINES  D'AMÉRIQUE. 

D'après  Broussais,  les  médecins  du  nouveau  monde  sont  passés 
successivement  par  «  le  Brownisme,  le  CuUénismc ,  le  contro- 
stimulisnie  et  le  physiologisme  entaché  d'un  reste  d'huraorisme.  » 

11  attribue  surtout  à  Rush  les  modifications  favorables  effectuées 
dans  les  doctrines  médicales  de  ce  pays.  Pour  lui  :  «  toutes  les 
formes  des  maladies  se  réduisent  à  un  excitement  morbide  causé 
par  les  irritants ,  leur  action  se  portant  toujours  sur  une  débilité 
préalable  ,  ou  opportunité  asthénique  de  Brown.  » 

Broussais  le  cite  encore  comme  ayant  mis  le  calomel  en  grande 
vugue ,  et  contribué  beaucoup  à  la  proscription  des  méthodes 
Brownienne  et  nosologique.  Il  vante  Jackson  pour  avoir  appliqué 
le  traitement  antiphlogistique  aux  gastro-entérites.  Il  dit  ensuite 
loc.  cit. ,  p.  359  : 

«  L'on  ne  peut  pas  douter  que  la  méthode  que  nous  suivons  ne 
fasse  faire  d'importantes  découvertes  dans  la  thérapeutique  aux 
médecins  du  Nouveau-Monde  qui  peuvent  disposer  d'vne  foule  de 
médicaments  héroïques  que  notre  sol  nous  refuse.  » 

Que  Brown  parlât  ainsi  d'après  sa  thérapeutique  excitante ,  rien 
de  plus  simple  ;  mais  Broussais ,  ennemi  déclaré  de  cette  médica- 
tion ,  nous  ne  le  comprenons  pas. 

Il  regrette  que  le  physologisme  ne  soit  pas  encore  pur  dans 
l'Amérique  ,  mais  il  comprend  qu'il  en  soit  ainsi  et  dit  page  357  : 

«  Il  fallait  l'impulsion  donnée  par  les  travaux  de  Bichat  et  par 
la  doctrine  physiologique  qui  en  est  l'émanation ,  pour  faire  com- 
prendre aux  médecins  des  États-Unis  que  ce  n'était  pas  assez  de 
penser  aux  voies  gastriques  pour  en  faire  un  instrument  do  crises 
artificielles  dans  les  maladies  aiguës  et  un  exutoire  perpétuel  dans 
les  chroniques.  » 

Il  termine  ce  qui  est  relatif  aux  doctrines  médicales  des  pays 
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êlrangers  par  celle  pompeuse  cnuméralion  des  lieux  où  la  sienne  a 
pi'UL'lré.  Loc.  cit.,  p.  560  : 

«  Je  n'ai  point  pris  l'engagement  de  rendre  compte  de  la  pro- 
pagation de  noire  méthode  dans  tous  les  pays  d'outre  mer  où  les 
médecins  delà  marine  française,  qui  tous  l'ont  adoptée,  ont  eu 
l'occasion  de  la  transporter.  Il  me  suffira  de  dire  qu'elle  a  pénélré 
en  Afrique  et  en  Asie ,  aussi  bien  qu'en  Amérique.  Elle  est  mainte- 
nant à  Pondichéri ,  à  Calcutta  où  elle  a  rendu  de  grands  services 
contre  le  choléra  morbus.  Kniin  j'ajouterai  qu'elle  vient  d'élrc 
déposée  à  Batavia  ,  et  à  la  Nouvelle-Hollande.   » 

DOr.TRINES  l'RANÇAISE. 

Broussais,  voulant  apprécier  les  progrés  de  la  médecine  dans 
notre  pays,  débute  ainsi  :  â""  Exam.  p.  533  :  «  C'est  de  rép0(pi(>  de 
Sauvages  qu'il  faut  partir  pour  suivre  les  progrès  do  co  que  l'on 
pcul  appeler  la  médecine  française  ;  progrès  qui  sont  princii)alo- 
nient  dus  au  génie  extraordinaire  et  à  l'esprit  de  rapiinichonientdu 
célèbre  Bordeu.  »  Nous  verrons  bientôt  conunenl  il  traite  celle 
célébrilè  ,  ce  génie  !... 

Bordel,  T)if.opiin.E  —  est  regardé  par  Broussais  comme  le 
principal  fondateur  de  la  physiologie  pathologique  en  France.  H 
dit  loc.  cil.  ,  /}.  355  : 

«  C'est  dans  la  méditation  des  écrits  de  .Stahl,  de  Vanheiinont,  de 
Ilaller,  dans  la  comparaison  (pi'il  en  fil  avec  les  ouvrages  d'ilippo- 
crate,  etc.,  qu'il  puisa  sa  doctrine.  Il  ne  l'apporta  donc  point  de 
Montpellier  où  elle  n'existait  pas.  »  Bordeu  reconnaissait  bien 
toute  l'importance  i)ath(dogit|ue  do  l'ostomac  ot  son  induence  pro- 
fonde sur  l'organisme  lors(in'il  disait  :  «  une  digestion  laborieuse 
ne  dilTére  |ioinl  d'un  accès  de  lièvre,  ou  du  travail  de  la  suppura- 
lion.   » 

Broussais  ajoute  /;.  538  :  «  Certes  voilà  de  grandes  vérités;  qui 
no  croirait  (juo  Bordeu  lient  le  lil  de  la  médecine  jihysiologique , 
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et  qu'il  va  la  (K'-roiilor  d'après  les  mômes  principes?  Mais  il  est  de 
la  nature  de  l'homme  d'être  inconsiuiuent.  » 

Bordeu  dit  encore  :  «  toute  fièvre  dépend  de  l'inégale  distribu- 
tion des  forces  ;  elle  prend  son  origine  dans  l'irritation  d'un 
viscère.  »  Broussais  ajoute  :  lac.  lit.,  p.  539  :  «  Jusqu'alors  c'est 
fort  bien,  mais  cette  irritation  n'est  point  rapprochée  de  l'inflam- 

mation et;^.  541 ,  Bordeu,  après  avoir  passé  sa  vie  au  milieu 

des  ténèbres  de  l'ontologie  finit  par  en  être  lui-même  la  victime,  et 
succombe,  nous  dit  Roussel,  aux  ravages f/'?//!e  humenr  cjouUeuse.  )> 

Aussi  le  voyons-nous  qualifié  du  titre  d'ontologiste ,  avec  un 
mélange  d'humorisme,  de  solidisme  et  de  vitalisme.  Toutefois, 
Broussais  est  forcé  d'ajouter  p.  349  : 

«  Bordeu  a  rattaché  les  maladies  aux  organes  beaucoup  mieux 
qu'on  ne  l'avait  fait  avant  lui.  11  a  par  des  vues  anatomiques  plus 
satisfaisantes  rendu  plus  plausible  l'influence  des  viscères  de  la 
digestion  sur  le  reste  de  l'économie ,  que  ne  l'avaient  fait  Stahl  et 

Vanhelmont et  page  354 Bordeu  est  un  des  médecins  qui 

ont   le  plus   concouru  à  la  destruction  de  l'humorisme En 

général,  dans  tous  ses  écrits,  on  voit  qu'il  en  veut  à  l'application 
que  l'on  s'opiniàtrail  à  faire  des  sciences  physiques  et  chimiques  à 

la  médecine Bordeu  n'essaye  point  de  classification  artificielle, 

il  parait  entrevoir  que  les  organes  en  fourniront  la  base  ;  et  quoi- 
qu'il ne  les  présente  point  dans  leur  véritable  état  pathologique, 
néanmoins,  il  est  de  tous  les  auteurs  que  je  connaisse,  celui  qui 
se  rapproche  le  plus  de  la  vérité.  » 

Cependant  il  n'échappera  point  à  la  condamnation  générale , 
Broussais  ajoute  p.  530.  «  Si  la  thérapeutique  a  plus  perdu  que 
gagné  par  les  travaux  de  Bordeu ,  il  faut  s'en  prendre  à  l'admira- 
tion qu'il  avait  pour  Ilippocrate  ,  dont  la  doctrine  des  coctions  et 

des  crises  l'avait  séduit et  p.  552 Il  est  parti  du  Stahlia- 

nisme  ])our  remonter  vers  ilippocrate  et  assujélir  toutes  les 
maladies  aux  coctions  et  aux  crises  ,  entremêler  les  idées  de 
brownisme  de  strictutn  et  de  laxwn.  » 

Barthez  —  est  ainsi  caractérisé  par  Broussais  loc.  cit.,  p.  552  : 
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«  lîarlliez,  homme  de  cabincl,  éiudil,  possédant  presque  l'omni- 
science ,  fonda  la  médecine  plutôt  sur  ses  lectures  que  sur  ses 
oltscrvalions ,  l'élnigna  des  organes ,  et  la  reporta  dans  les  nues.... 
Il  avait  pour  but  de  mettre  d'accord  tous  les  systèmes,  toutes  les 
mélliodes  de  traitement....  De  remplacer  les  liypotlièses  de  l'âme 
matérielle,  de  l'âme  intelligente  de  Scaliger,  de  Tilénius  et  de 
Stald    i)ar    l'Iiypoliiésc   du    principe  vital ,    qui    pour    lui   était 

simplement  la  cause  inconnue  des  phénomènes  de  la  vie et 

p.  SoS On  doit  â  Barthez  une  reconnaissance  éternelle  pour 

avoir  subordonné  à  son  principe  vital  celte  immense  quantité 
de  faits  que  lui  fournissait  sa  vaste  érudition ,  puisqu'il  est 
vrai  que  les  soumettre  à  ce  principe ,  c'était  toujours  les  sou- 
straire aux  explications  des  animistes ,  des  chimistes  et  des 
mécaniciens.  » 

D'après  Broussais ,  Barthez  distingue  l'oppression  des  forces  de 
leur  défaut  ;  il  craint  que  les  cordiaux  n'excitent  trop  la  circulation 
dans  les  maladies  dites  malignes.  11  adresse  ,  dans  les  lièvres 
putrides  des  antiseptiques  aux  fluides;  sa  thérapeutique  offre  une 
action  dirigée  dans  le  sens  de  la  nature;  il  saigne  dans  les 
hémorrhagies ,  et  purge  dans  la  dysenterie. 

«  Di'MAS,  —  dit  Broussais ,  loc.  cit. ,  p.  585  ,  attribue  bien  les 
maladies  à  l'exaltation ,  à  la  diminution  et  aux  altérations  des  forces 
des  divers  organes  ,  mais  les  exaltations  et  les  diminutions  ne  sont 
point  unies  entre  elles  par  un  lieu  commun  qui  les  constitue 
essentiellement  de  la  même  nature  ;  le  phénomène  vni>iuc  de 
l'irritation  qui  devait  former  ce  lien  n'existe  pas  dans  l'ouvrage 
de  Dumas  sur  les  maladies  chroniques.  » 

Ainsi,  pour  avoir  évité  d'être  exclusif,  Dumas  est  condamné. 
De  plus ,  il  est  accusé  d'onlologisme  ;  cl  bien  (jue ,  d'après 
Broussais ,  son  ouvrage  contienne  «  des  faits  curieux ,  des  vues 
ingénieuses,  d'excellents  conseils  Ihérapeutiiiues ,  »  il  n'en 
est  pas  moins  regardé  ,  par  l'inflexible  cl  prétentieux  réformateur  ; 
«  comme  un  ouvrage  confus,  tellement  vague,  obscur,  soiuirili- 
que  et  fatigant  (juc ,  malgré  tous  les  éloges  qu'on  lui  a  donnés  , 
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à  peine  trouve-t-on  un  homme  d'un  sens  droit  cl  de  bon  goùl  qui 
soit  parvenu  à  le  terminer.  » 

Cabanis  est  particulièrement  cité  par  Broussais  comme  ayant 
l'un  des  premiers  fixé  l'attention  d'une  manière  positive  sur  le  sens 
interne  ou  instinct  dont  il  place  le  siège  dans  les  viscères  intérieurs, 
le  réformateur  dit  à  cette  occasion ,  loc.  cit. ,  p.  389  : 

«  Cette  opinion  est  un  trait  de  lumière  que  rien  ne  saurait 
éclipser;  une  mine  féconde  de  vérités  du  premier  ordre  et  qui  ne 
pouvait  manquer  avec  le  temps  d'être  exploitée....  c'est  une  des  clefs 
de  l'étiologie  et  de  la  thérapeutique....  Malgré  ces  précieuses 
qualités  Cabanis  est  vague  ;  il  vous  promet  beaucoup  et  ne  vous 
satisfait  pas  dans  la  même  proportion.  » 

Cabanis  pense  avec  la  grande  majorité  des  médecins  que  le  dia- 
gnostic est  la  chose  la  plus  difficile  et  la  plus  importante  eu  médecine. 
Broussais  part  de  cette  assertion  pour  donner  à  sa  doctrine  une  supé- 
riorité que  l'expérience  ne  sanctionnera  pas  :  il  dit  loc.  cit.,  p.  811. 

«  C'est  bien  ainsi  que  l'on  pensait  avant  la  doctrine  physiolo- 
gique ;  mais  je  suis  bien  persuadé  que  ceux  qui  s'y  sont  livrés  avec 
ardeur  trouvent  aujourd'hui  beaucoup  plus  de  difficulté  à  guérir 
certaines  maladies  qu'à  les  caractériser.  » 

Ce  jugement  que  n'admettront  assurément  pas  les  meilleurs 
observateurs  comme  règle  générale,  peut  signifier  aussi  que  ces 
maladies,  dont  parle  Broussais,  sont  mal  diagnostiquées  ou  que  les 
ressources  de  la  médecine  physiologique  envisagée  comme  système 
exclusif  sont  bien  insuffisantes. 

Enfln  voulant  condamner  Cabanis  comme  tous  les  autres, Broussais 
lui  reproche  d'être  ontologiste  et  hippocratique  parceque  pour  lui 
«  l'idée  d'une  maladie  comporte  celle  d'une  lutte,  d'un  jugement, 
d'une  exécution.  » 

PiNEi-,  eut  Broussais  pour  élève ,  et  Broussais  se  conduisit  envers 
lui  il  peu  près  comme  Brown  envers  son  maître  Ciiilen,  c'est-à-dire 
en  oubliant  trop  souvent  les  sentiments  de  gratitude,  de  respect  et 
même  de  simples  convenances. 
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Rroussais  commonce  par  celle  criliquc  S""  Eramcn,  />.  Jfl.T  : 
«  Pinel  s'csl  soi^'iioiisomcnl abstenu  de  toute  (l'-finition  sur  l'essence 
cl  sur  l'objet  de  la  niédecine»:^)  Si  celle  observalion  ûlail  un  éloge 
nous  la  comprendrions  beaucoup  mieux. 

Il  attaque  do  front  la  doctrine  des  flèvres ,  et  d'un  trait  do  plume 
les  supprime  toutes  sans  aucune  exception,  en  allirniant  de  la 
manière  la  plus  tranchante  qu'il  n'en  est  aucune  qui  n'offre  à  la 
mort  les  traces  d'une  gastro-entérite  :  nous  apprécierons  bientôt  la 
valeur  de  cet  axiome  fondamental  de  la  médecine  physiologique. 
Pour  Broussais,  les  six  classes  de  fièvres  admises  par  Pinel  ne  sont 
que  les  six  degrés  d'une  même  maladie,  la  (jasiro-cntérile. 

Il  ne  veut  pas  que  Pinel  soit  rangé  dans  la  catégorie  des  médecins 
hippocratiques  expeclants,  il  en  fait  un  Brownien,  etn'atlribuo  la 
durée  de  son  régne  :  «  qu'au  titre  de  nosograpliie  philosnphiijue 
sous  lequel  il  a  di'guisé  sa  méthode.  » 

Craignant  sans  doute  qu'on  ne  lui  reprochât  aussi  son  origine 
Brownienne,  d'après  les  principes  émis  dans  sa  thèse  sur  la  fièvre 
hectique,  Broussais  s'empresse  d'ajouter  loc.  cit. ,  p.  454. 

«  Lorsque  je  composai  l'opuscule  sur  lecpiel  s'est  fondé  Pinel 
pour  f/ir»f/iîV  sa  nosograjdiie  d'une  nouvelle  fièvre  essentielle, 
j'étais  son  disciple,  et  tellement  imbu  des  principes  de  son  école 
que  jo  ne  pouvais  voir  que  par  ses  yeux.  Ce  fut  au  lit  des  malades 
cl  dans  les  amphithéâtres  que  mon  illiision  se  dissipa.  » 

Broussais  ne  se  borne  point  à  condamner  Pinel  comme  auteur 
d'une  mauvaise  doctrine,  il  vient  encore  l'attaquer  comme  plagiajre 
en  soutenant  ipi'il  a  pris  ses  fièvres  angeiolénique  et  ataxicpie  dans 
Selle;  sa  méningo-gastriipie,  chez  tous  les  auteurs;  sa  muqueuse, 
dans  Sarcone,  Bo'dérej-  et  Wagler;  son  adynamique,  dans  Brown. 

Ce  n'est  plus  ici  «  l'illuxfrr  Pinel  d  na  belle  classifiralionl  » 
mais  seulement  de  faibles  concessions  arrachées  au  réformateur  par 
la  puissance  irrésistible  desfaits,  lorscju'ii  dit  lar.  cit..  p.  41  i  : 

«  IMncl  a  rendu  (juelijucx  services  à  la  médecine  dans  les  phieg- 
masies,  puisqu'il  a  fixé  l'attention  des  praticiens  sur  certains  sièges 
de  ces  affections  (pii  avaient  été  signalées  d'abord  par  Iliinler,  il 
serait  d'une  grande  injustice  de  vouloir  lui  ravir  celte  gloire.  v> 
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Il  convient  que  les  idées  de  Hunier  auraient  pu  rester  longtemps 
sans  porter  leurs  fruits  si  Pincl  eût  négligé  de  lesniollre  en  lumière  ; 
il  fait  observer  que  Bicliat  s'empara  des  idées  de  Hunier  et  de  Pinel 
et  que  le  dernier  à  son  tour  perfectionna  sa  nosographie  d'après  les 
travaux  de  Bicliat;  puis  il  ajoute/).  4T6  : 

«  Avoir  produit  indirectement  le  traité  des  membranes  et ,  par 
suite  ,  l'anatomie  générale  est  donc  avoir  concouru  aux  progrès  de 
la  médecine  ,  »  il  accorde  encore  à  Pinel  la  gloire  d'avoir  sensi- 
blement amélioré  le  sort  des  aliénés,  et  d'avoir  appelé  l'attention 
sur  les  maladies  mentales,  etc  etc.  » 

Voilà  ce  qu'il  appelle  :  «  quelques  services  rendus  à  la 
médecine.  »  Mais  continuons  :  il  dit  encore/).  474:  «  Si  l'on  veut 
comparer  ce  que  j'ai  extrait  de  Hunter  avec  ceci  on  reconnaîtra  que 
l'idée  de  considérer  les  plilegmasies  dans  les  membranes  séreuses, 
dans  les  muqueuses,  dans  le  tissu  cellulaire,  vient  de  cet  auteur, 
mais  que  Pinel  a  fait  plus  que  lui  en  attribuant  certaines  affections 
qui  n'étaient  pas  encore  considérées  comme  phlegmasies ,  à 
l'inflammation  de  ces  différents  tissus,  je  citerai  entre  autres  la 
dysenterie  et  même  tous  les  catarrhes  qu'aucun  nosologiste  n'avait 
placés  parmi  les  phlegmasies.  » 

D'après  Broussais ,  Pinel  est  dans  l'erreur  en  distinguant  les 
hémorrhagies  en  actives,  qu'il  a  trouvées  dans  Stahl.et  en  passives 
qu'il  a  prises  dans  Brown. 

Arrivé  aux  lésions  organiques  ,  il  reproche  à  Pinel  de  lui  avoir 
emprunté,  sans  le  citer,  l'idée  de  rattacher  ces  lésions  à  l'inflamma- 
tion; puis  il  fait,  p.  567 ,  cette  sortie  que  nous  nous  abstiendrons 
de  qualifier  :  «  Ne  doit-on  pas  s'attendre  que  l'auteur  va  traiter  en 
vrai  physiologiste  les  maladies  dont  il  s'agit?  Sans  doute,  mais  un 
ontologiste  ne  saurait  profiter  de  ce  qu'il  a  pris  chez  nous  I  » 

Après  avoir  suivi  Pinel  dans  les  principaux  détails  de  son  ouvrage, 
voici  le  jugement  qu'il  en  porte  :  toc.  cil. ,  p.  6/7. 

«  Je  conclus  de  ces  réflexions  que  Pinel  n'a  jamais  rien  compris 
aux  phlegmasies  chroniques,...  maisquepour  paraître  avoir  toutlu 
et  s'être  tenu  au  courant  des  découvertes  modernes ,  il  a  extrait 
des  ouvrages  nouveaux  sur  les  inflammations    chroniques  des 
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propositions  qui  le  mclleiil  en  coniradiclion  avec   lui-iucme  cl 
fonl  do  tout  son  ouvrajjc  un  vrritalile  cliaos.  » 

Combien  il  s'expriiuail  dilTùremment  sur  le  même  livre  et  sur  le 
même  pralicien,  lorsqu'il  élait  encore  niodesle  el  profond  obser- 
vateur, lorsqu'aprés  avoir  revendiqué  pour  lui-même,  la  première 
bonne  description  de  la  gastrite  il  disait  P/f/r;/.  rhroni'ij.Jntroduc, 

p.  XIX. 

«  La  phlo|.'oso  do  la  membrane  inloriie  du  i;ros  intestin  était 
mieux  connue;  j'ai  d'abord  rappelé  ce  que  nous  en  a  dit  le  professeur 
Pinel  qui  l'a  mise  à  sa  véritable  place  en  la  comparant  à  toutes  les 
autres  pblegmasies  muqueuses....  l'inflammation  de  la  membrane 
qui  tapisse  la  face  externe  des  viscères  abdominaux  était  déjà 
connue  par  la  belle  classification  de  rilluslre  Pinel.  » 

Mais  Broussais ,  réformateur  systématique ,  ne  voit  plus  les 
mêmes  objets  de  la  même  manière;  aussi,  dit-il  S'  Examen, 
préface,  p.  //  ;  «  Oue  ce  livre  avait  pour  but  d'affaiblir  l'autorité 
d'un  classi(pie  dont  le  système  fermait  les  yeux  des  médecins  sur 
les  effets  des  remèdes,  non  moins  que  sur  la  nature  des  altérations 
cadavériques.  » 

Sun  ambition  fait  des  progros,  il  jtasse  de  l'attaque  systématique 
il  l'injure  personnelle,  loc.  cit.,  p.  (S3G  : 

«  Un  homme  fortcxècule  sans  avertir,  ou  du  moins  il  se  contente 
(l'un  simple  avertissement.  Un  homme  faible,  un  charlatan 
ré|»èto  il  cha(]uc  instant  qu'il  va  rechercher,  qu'il  va  distinguer, 
qu'il  va  apjtrofondir,  qu'il  va  vous  apprendre,  etc.  Mais  il  a  d'oxcel- 
lenles  raisons  pour  se  dis[>ensor  de  prendre  tant  de  peino  ;  (piand 
il  a  fini  de  déclarer  ce  (|u'il  doit  faire  ,  son  travail  est  déjii  terminé.» 

Résumant  ensuite  ses  idées,  Broussais  fait  un  sommaire  di' 
toutes  les  classes  de  maladies  indiquées  par  Pinel ,  les  condamne 
toutes  sous  le  point  de  vue  théori<pic  et  pratique.  Désirant  com- 
l»rciidre  en  même  Icmiis  les  autres  doctrines  dans  cotte  proscription 
universelle,  dont  le  but  évident  est  do  tout  détruire  pour  se  ménager 
l'avantage  cl  le  mérite  de  tout  réédilior,  il  termine  ainsi,  p.  040: 

«  Telles  sont  nos  opinions  touchant  la  nosographie  philoso- 
phique ;  on  voit  (juc  les  vices  de  cet  ouvrage  lui  sont  communs ,  à 
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très-peu  de  choses  près,  avec  tous  ceux  dont  j'ai  cherché  à  donner 
une  idée  dans  le  cours  de  cet  examen.  » 

BiCHAT  —  est  le  seul  auteur  que  Broussais  ne  condamne  pas 
ouvertement.  Il  faut  chercher,  3'  Examen,  t.  3,  p.  110,  pour 
trouver  l'atteinte  portée  par  le  réformateur  à  la  doctrine  dans 
laquelle  il  a  pris  à  peu  près  toutes  les  bases  fondamentales  de  la 
sienne.  Il  dit  en  effet,  et  comme  on  passant  : 

«  Bichat  était  à  son  insu  un  peu  Brownien,  comme  tous  les 
médecins  français  du  temps.  S'il  cédait  au  pressentiment  que 
l'inflammation  serait  un  jour  la  base  de  la  théorie  des  fièvres, 
c'était  uniquement  parce  qu'il  concevait  ce  phénomène  sous  deux 
formes  générales  :  la  forme  asthéniquc  et  la  forme  sthénique  ;  car 
il  ne  portait  pas  l'audace  jusqu'à  douter  des  succès  des  stimulans 
dans  les  fièvres  de  mauvais  caractère,  si  nombreuses  à  son 
époque,  et  dont  le  préjugé  le  rendit  lui-même  victime.  » 

Il  est  essentiel  de  noter  que  ce  jugement  est  porté  sur  Bichat 
à  propos  de  Marcus,  et  que  dès  lors  Broussais  présente  encore,  à 
notre  sens,  le  tort  de  ne  pas  avoir  soumis  au  creuset  d'une  judi- 
cieuse critique  des  opinions  qui  ne  doivent  point  passer  sans 
contrôle,  même  venant  de  cet  illustre  auteur.  Nous  avons  réparé 
cette  omission  du  réformateur,  nous  n'y  reviendrons  pas. 

Pljol  —  est  un  des  auteurs  qui  semblent  surtout  préoccuper 
Broussais  de  l'idée  qu'on  pourrait  l'accuser  d'avoir  pris  chez 
d'autres  les  bases  fondamentales  de  la  médecine  physiologique.  Il 
dit ,  en  effet,  2"  Examen,  p.  775,  en  parlant  de  l'écrit  du  médecin 
de  Castres  : 

«  Ce  livre  était  délaissé  ,  et  nos  classiques  semblaient  presque 
l'avoir  oublié  ,  lorsque  je  publiai  Vllistoire  des  plilegmasies  ;  mais 
aussitôt  que  ce  dernier  parut,  on  s'écria  qu'il  ne  contenait  rien  de 
nouveau,  et  que  Pujol  avait  déjà  fait  connaître  ces  affections.  » 

Broussais  avait  trop  de  sens  pour  ne  pas  comprendre  qu'il 
existe  entre  la  doctrine  de  Pujol  et  la  sienne  au  moins  une  certaine 
conformité  dans  les  idées  fondamentales;  aussi  cherche-t-il  par 
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ions  les  moyens  possibles  à  lui  faire  perdre  cet  avantapo.  Il  déplore 
de  ne  pas  le  voir  cdiiiiiic  lui  professer  le  dognin  exclusif  de  l'irri- 
talion,  el  rejeter  conipiiHenienl  la  Ihcorie  des  lièvres  essentielles. 
II  lui  reproche  d'admettre  l'existence  des  virus  dartrcux,  arthritique, 
cancéreux,  scorbutique,  vénérien,  scrofuleux,  etc.  Il  ajoute, 
loc.  cit.,  p.  180: 

«  Des  virus  admis  sur  parole ,  et  considérés  comme  des  acres 

produisant  l'intlammation,  nous  ramènent  aussitôt  à  riiumorisme 

L'admission  des  virus  est  nuisible  en  ce  qu'elle  empêche  de 
comprendre  la  théorie  de  l'irritation,  et  qu'elle  conduit  aux 
spécifiques.  »  Et  p.  183:  «  Pujol  fait  une  remarque  bien  importante  , 
c'est  que  du  seul  engorgement  inflammatoire  d'une  cavité  on  est 
autorisé  par  l'expérience  à  conclure,  même  d'après  de  faibles 
indices,  que  la  même  maladie  se  forme  dans  les  autres  viscères.  » 

liroussais  est  forcé  de  reconnaître  que  Pujol  a  bien  remarqué 
la  correspondance  de  l'inllammalion  de  la  rate  et  de  l'estomac; 
mais  il  lui  reproche  «  de  l'avoir  fait  procéder  de  la  rate  à  l'estomac, 
tandis  qu'elle  marche  de  l'estomac  à  la  rate.  » 

C'est  ici  particulièrement  que  Broussais  va  se  faire  juger  lui- 
même.  iNous  appelons  toute  l'attention  du  lecteur  sur  ce  point 
important  de  la  question.  Il  dit,  loc.  cit.,  p.  181  : 

«  Pujol  arrive  à  la  pasirilc  chronique,  et  c'est  ici  qu'il  faut 
redoubler  d'attention.  Elle  entraîne  à  sa  suite  ,  d'après  cet  auteur, 
des  gastrodjnies,  des  cardialgies,  des  crampes,  des  pesanteurs, 
des  vomissements,  du  dégoût,  la  soif,  l'nmerlume  de  la  bouche, 
la  sécheresse  de  la  langue ,  une  fièvre  lente ,  avec  le  |>ouls  serré , 

petit,  quehpiefois   inlermillent,  cl  souvent  la  jaunisse >'oiIà 

bien   la   gastrite Mais   ce    n'est  pas  loiile    la   gastrite Il 

faut  ajouter  à  ce  tableau  incomplet  :  les  dysjjepsics,  toutes  les 
hypocondries,  le  pyrosis,  les  gastralgies,  les  cardialgies  dites 
nerveuses,  la  majeure  partie  rlos  hépatites,  des  s|)léniles  chro- 
niques, etc.  » 

Il  est  évident,  comme  nous  le  prouverons  du  reste  bienlôl,  que 
Broussais  est  ici  moins  dans  le  vrai  que  Pujol,  et  (pi'il  méconnaît 
toutes  les  gastralgies,  les  entéralgies.olc.si  bien  décritespar  Barras. 
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Pujol  ne  connaît-il  pas  bien  toute  l'importance  de  l'estomac , 
lorsqu'il  dit,  d'après  une  cilalion  de  Broussais  lui-même,  lac.  cit., 
p.  755  ?«  L'estomac  exerce  de  l'empire  sur  tous  les  organes  de 
l'abdomen  qui  souffrent  chacun  à  sa  manière,  et  réciproquement; 
cet  organe  participe  à  leurs  maladies.  Le  yastritis  produit  des 
céphalalgies,  des  migraines,  des  vertiges  avec  toux  sèche  et 
profonde,  que  les  praticiens  ont  appelée  toux  stomacale.  » 

N'a-t-il  pas  bien  vu,  dans  les  inflammations  gastro-intestinales, 
le  grave  inconvénient  des  excitans,  lorsqu'il  dit,  toujours  en  citant 
VExameu,  p.  7S5?«Dans  le  cas  où  la  tunique  veloutée  est  en 
partie  détruite,  les  boissons  adoucissantes  peuvent  seules  être 
supportées;  tandis  que  les  amers  et  les  apéritifs,  que  l'on  ne 
manque  guère  d'administrer,  augmentent  les  symptômes  et  font 
l'olTice  de  poisons  lents.  » 

Broussais  cherche  à  faire  penser  que  Pujol  a  puisé  les  caractères 
dos  phlegmasies  du  colon  dans  John  Hunter;  mais  il  vante  sa 
description  de  la  gastrite,  de  la  métrite  ,  des  écoulements  blancs  , 
et  avoue  que  «  dans  ce  point  on  a  profité  de  ses  idées.  » 

Il  reconnaît  que  le  médecin  de  Castres  a  bien  observé  les  effets 
sympathiques  des  inflammations  ;  mais  il  lui  reproche  de  ne  pas 
attribuer  cette  excitabilité  nerveuse  «  aux  inflammations  gastriques 
auxquelles  elle  correspond  inévitablement.  » 

Broussais  loue  Pujol  d'avoir  rapporté  les  groupes  de  symptômes 
nerveux  à  des  organes  particuliers.  «  C'était  un  grand  pas  de  fait.  » 
Puis  il  ajoute,  ;>.79â  :  «  Pujol  ose  affirmer  n'avoir  jamais  rencontré 
d'affection  spasmodique  sans  avoir  vérifié  l'existence  d'un  foyer 
inflammatoire  dans  le  foie,  la  matrice  ou  le  cerveau  !  »  Sans  doute 
cette  assertion  est  trop  exclusive ,  mais  le  serait-elle  moins  s'il 
avait  placé  dans  la  muqueuse  de  l'estomac  le  point  de  départ 
de  tous  les  phénomènes  pathologiques? 

La  force  de  la  vérité  arrache  encore  au  réformateur  un  si  impor- 
tant aven,  ipril  s'empresse  d'y  mettre  un  correctif.  Il  dit,  loc.  cit., 
p,  756  ; 

«  Ce  tableau  des  sympathies  décèle  un  observateur  éclairé,  mais 
pourquoi  les  médecins  de  nos  jours  n'en  ont-ils  pas  profité?  C'est 
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qu'il  est  (It'fecliioiix  sous  un  grand  nombre  de  points Pour 

n'avoir  pas  dit  que  la  sympathie  fondamenlale  de  l'étal  fébrile  est 
celle  qui  fait  que  le  cœur  accélère  ses  ballements  à  l'occasion  d'un 

foyer  d'irritation pour  avoir  attribué  à  la  rate  et  au  foie  les 

sympathies  de  l'estomac Avec  ces  deux  erreurs,  il  était  impos- 
sible à  Pujol  de  former  de  bons  élèves.  » 

Il  ajoute  il  propos  des  cachexies ,  p.  198  :  «  On  trouve  encore  ici 
le  défaut  essentiel  de  considérer  les  cachexies  comme  un  état  pri- 
mitif ou  sans  aucun  siège  déterminé,  tandis  qu'elle  est  toujours  le 
résultat  d'une  irritation  locale.  » 

Après  avoir  dit  qu'il  a  lu  Pujol  avec  le  plus  grand  plaisir,  surtout 
son  Hygiène  de  l'âge  critique,  Broussais  ajoute,/).  SOô'  ;  «Son 
langage  humoriste  est  dégoûtant,  et  je  crois  qu'il  a  dû  nuire  beau- 
coup à  la  réputation  de  son  ouvrage.  » 

Enfin  le  novateur  français  termine  cet  examen  de  la  doctrine  de 
Pujol  par  une  naïveté  bien  remarquable ,  p.  807  :  «  Si  je  disais 
que  ses  écrits  m'étaient  inconnus,  peut-être  ne  voudrait-on  pas  me 
croire  ;  mais  ce  qu'il  m'importait  do  bien  établir,  c'est  que  la 
véritable  théorie  des  inflammations  mu(pieuses  du  canal  digestif, 
(|ui  est  devenue  la  clef  de  la  pathologie,  c'est  que  les  notions 
exactes  des  sympathies  et  toutes  les  vérités  qui  découlent  de  la 
connaissance  des  lois  de  l'irritation,  ne  pouvaient  être  extraites,  ni 
même  être  déduites  de  ses  ouvrages.  » 

IVous  n'ajouterons  aucun  commentaire  à  celle  étrange  conclusion, 
nous  engageons  seulement  le  lecteur  à  méditer  ce  qui  précède,  cl 
ce  (jue  nous  avons  antérieurement  exposé  sur  les  travaux  remar- 
quables du  médecin  do  Castres. 

PnosT  —  obligera  de  même  Broussais  à  un  mélange  d'aveux 
indispensables  et  de  criti(|ues  jtarfois  assez  mal  fondées.  Il  dit, 
lor.  cit.,  p.  G.'iS  :  «  Le  docteur  Prosl  allribnc  bien  certains 
phénumènes  à  la  maladie  des  mu(|ueuses  du  canal  digestif;  mais  il 
n'y  trouve  point  la  cause  unitjue  et  sullisante  des  groupes  de 
symptômes  auxquels  on  donne  le  mmi  de  fièvres  essentielles.  » 

Ainsi  parle  Broussais  de  1S2I.  I.îroussais  de  181G  avait  dit  tout 
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lo  contraire.  Nous  allons  donc  trouver  ici  la  preuve  du  vertige  que 
peut  occasionner  l'esprit  de  système,  en  produisant  une  perte 
absolue  de  mémoire  et  la  plus  étrange  des  contradictions. 

Broussais  avait  dit  en  effet,  en  1816,  Plilegmasies  chroniques, 
2°  édition,  t.  2,  p.  7  ;  «  La  phlogose  obscure  de  la  membrane 
muqueuse  de  l'estomac  et  des  intestins  a  cependant  frappé  plusieurs 
observateurs  modernes  dans  l'étude  de  l'anatomie  pathologique. 
.le  citerai  particulièrement  ici  M.  Prost  qui,  dans  trois  ouvrages 
imprimés ,  s'est  étudié  à  prouver  par  des  faits  que  l'irritation  de  celle 
membrane  peut  exister  pendant  longtemps  sans  douleur  locale, 
qu'elle  produit  le  trouble  des  fonctions  animales ,  et  une  foule  de 
lésions  que  l'on  attribue  d'ordinaire  à  toute  autre  cause.  Ce  méca- 
nisme lui  a  même  paru  si  fréquent,  qu'il  n'a  pas  hésislé  à  attribuer 
exclusivement  à  la  souffrance  de  la  muqueuse  gastro-intestinale 
tes  fièvres  intermittentes ,  toutes  les  ataxiques  sans  exception, 
et  même  la  manie.  » 

C'est  ici  surtout  que  nous  appelons  toute  l'attention  du  lecteur. 
En  continuant  cette  citation,  nous  allons  voir  Broussais  défendre 
les  fièvres  ataxiques  contre  cette  attaque  ;  combattre  Prost  préci- 
sément parce  qu'il  professe  des  principes  que  lui-même,  Broussais, 
va  revendiquer,  cinq  ans  plus  tard,  comme  lui  appartenant  en 
toute  propriété.  C'est  assurément  tout  ce  que  l'on  peut  imaginer 
de  plus  extraordinaire  dans  l'espèce.  Mais  poursuivons  : 

«  J'ai  (moi ,  Broussais)  trop  souvent  rencontré  cette  membrane 
en  bon  état  à  la  suite  des  typhus  les  plus  malins ,  j'en  ai  vu  un  trop 
grand  nombre  s'améliorer  par  l'emploi  des  stimulans  les  plus 
énergiques,  pour  partager  l'opinion  de  ce  médecin  (de  M.  Prost) 
sur  la  cause  de  la  fièvre  ataxique.  Les  causes  de  la  manie  sont  trop 
nombreuses,  celles  des  fièvres  intermittentes  sont  trop  peu  connues 
dans  leur  mode  d'action,  pour  qu'aucun  praticien  adopte  la  théorie 
de  M.  Prost  sur  les  maladies.  Mais  ses  observations  et  ses  réflexions 
ne  doivent  pas  être  jugées  incapables  de  concourir  aux  progrès  de 
l'art.  Je  fais  des  vœux  pour  qu'elles  appellent  l'attention  des  méde- 
cins sur  les  troubles  de  l'économie  qui  appartiennent  au  mode 
d'irritation  dont  il  s'agit.  L'ouvrage  que  j'entreprends  aujourd'hui 
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leur  montrera  combien  j'en  ai  été  frappé  dans  le  cours  de  ma 
iu"itique  miiilaire ,  el  leur  fera  peul-êlrc  cnlrevoir  la  possibililé  de 
classer  les  lésions  de  la  muqueuse  gastrique  d'une  manière  un 
peu  plus  satisfaisante  qu'on  n'avait  pu  le  faire  jusqu'à  ce  jour.  » 

Ainsi ,  pour  ne  nous  attacher  qu'aux  faits  incontestables  :  en 
180i-,  Prost  attaquait  i)ositivemenl  l'essentialité  des  fièvres  inter- 
mittentes, ataxiques,  etc.;  c'est  dans  la  muqueuse  gastro-intesti- 
nale (ju'il  en  localisait  le  siège.  En  1SI(J,  IJruussais,  qui  ne  peut 
ici  prétexter  cause  d'ignorance ,  puisqu'il  cite  l'auteur  dans  une  noie 
de  la  seconde  édition  de  son  Traité  des  phlegmasics  chrom(jUCs, 
t.  2,  p.  7,  non-seulement  ne  prétendait  point  alors  attaquer  l'essentia- 
lité des  fièvres;  mais  il  la  défendait  même  contre  les  assertions  de 
Prost.  Enlin,  en  1821  ,  Broussais,  oubliant  ce  qu'il  a  dit,  et  même 
ce  qu'il  écrivait  cinq  ans  avant ,  refuse  à  Prost  l'avantage  d'avoir 
atta(pié  l'essentialité  fébrile  ,  et  réserve  cet  lionneur  pour  lui  seul. 
Voilà  les  faits  dans  leur  plus  grande  simplicité.  Nous  les  croyons 
assez  positifs ,  assez  éloquents  pour  n'avoir  pas  besoin  de  commen- 
taires. 

Broussais  ajoute,  5''  Examen , p.  Go.'i  :  «  M.  Prost  voit  un  grand 
nombre  des  faits  pliysiologicpies  dont  se  composent  les  maladies , 

mais  il  les  voit  confusément Ea  doctrine   pliysiolugi(|ue  ne 

saurait  être  extraite  de  son  ouvrage,  parce  qu'elle  n'y  est  pas.  » 

Oubliant  toujours  ce  qu'il  a  dit  ailleurs,  il  écrit  ici,  lue.  cit., 
p.  <)(}.}  :  «  Prost  a  très-bien  écrit  sur  la  manie,  il  est  un  des  jire- 
miers  qui  l'aient  bien  com|)rise ,  parce  qu'il  fait  jouer  un  grand 
rôle  à  l'affluence  du  sang  dans  le  canal  digestif  et  à  l'irritation  des 
|)apilles  muqueuses  comme  agissant  sur  le  centre  sensitif.  »  Plus 
tard,  il  lui  reproche  de  tomber  dans  l'humorisme. 

M;.is  voici  le  morceau  le  plus  extraordinaire,  et  que  dès  lors  nous 
nous  abstiendrons  de  (|ualilier  autrement ,  laissant  à  la  sagacité 
du  lecteur  le  soin  d'en  ap|)récier  le  fimd,  la  (orme  et  les  motifs. 

Ne  sachant  cninmcnt  expli(pu'r  sou  cli.'ing(uuent  absolu  d'opi- 
ni(msde  1808  à  18l(),  alors  iiu'il  a\:iil  prétendu  d'abord,  comme 
tmijiiiirs ,  déduire  exclusivement  ses  princij)es  de  l'expérience  el 
des  faits,  d'tui  autre  côté,  ne  voulant  ]toint  jtasser  pour  un  homme 


DEUXIÈME    PÉRIODE.  131 

versatile,  inconstant,  léger,  Broussais  imagine  le  procédé  suivant 
et  dit /oc.  cit., p.  GGG: 

«  Il  est  maintenant  facile  de  juger  que  M.  Prost  fut  mal  compris 
lorsqu'on  lui  reprocha  d'avoir  attribué  exclusivement  à  la  soutlrance 
de  la  muqueuse  gastro-intestinale  les  fièvres  intermittentes ,  toutes 
les  ataxiques  sans  exception  et  même  la  manie.  » 

Il  faut  savoir  pour  l'intelligence  de  ce  passage  remarquable  que 
ON  veut  dire  moi ,  Broussais.  C'est  la  locution  qu'emploie  l'auteur 
dans  la  confession  de  ses  péchés  capitaux.  Il  poursuit  ainsi  ; 

«  Je  suis  tombe  moi-même  dans  cette  erreur ,  Histoire  des  phleg- 
iiiasics ,  parce  que  j'avais  jugé  son  ouvrage  d'après  les  analyses 
qu'en  avaient  données  certains  journaux.  J'entrepris  bien  d'en 
faire  la   lecture  ,    mais  je   fus  arrêté   par  la    diffusion    de   cet 

auteur,  etc Au  surplus,  faul-il  le  dire?  le  respect  que  j'avais 

alors  pour  les  opinions  du  professeur  Pinel ,  et  la  crainte  de 
m'exposer  à  la  critique  m'arrachèrent  la  phrase  suivante  que  l'on 
me  reproche  aujourd'hui:  Phlc(j.  chron.  ,  t.  St,  p.  7.  «  J'ai  trop 
souvent  rencontré  la  muqueuse  gastro-intestinale  en  bon  état  à  la 
suite  des  typhus  les  plus  malins,  j'en  ai  vu  un  trop  grand  nombre 
s'améliorer  par  l'emploi  des  stimulants  les  plus  énergiques  pour 
partager  les  opinions  de  Prost  sur  la  cause  de  la  fièvre  ataxiquc.  » 

Broussais  n'eùt-il  pas  mieux  fait  d'avouer  nettement  le  motif  de 
sa  conversion  ;  le  vertige  de  l'esprit  de  système  n'est-il  pas  en  effet 
encore  plus  à  plaindre  qu'à  blâmer.  Quelle  confiance  pourraient 
donc  inspirer  ses  décisions  s'il  jugeait  ainsi,  comme  il  le  dit,  les 
ouvrages  sans  les  lire  ;  et  lorsqu'il  était  si  timide ,  si  susceptible 
d'influence  étrangère ,  qu'étaient  donc  devenus  cette  indépendance 
de  caractère ,  ce  grand  amour  de  la  science  et  de  la  vérité  qu'il 
invoque  si  souvent  dans  ses  ouvrages  pour  justifier  la  violence  de 
ses  manières  etl'âpreté  de  ses  paroles? 

Nous  n'insisterons  pas  davantage  ne  voulant  point  prolonger  un 
semblable  débat,  et  nous  terminerons  par  une  citation  plus  éton- 
nante encore  que  toutes  les  autres.  Il  continue  loc,  cil. ,  p.  iGG  : 
«  Le  fait  est  que  j'étais  dans  l'erreur ,  que  les  observations  me 
trompaient  comme  elles  en  trompent  encore  un  grand  nombre 
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d'autres  ,  comme  elles  ont  trompé  si  loiigtemiis  les  Browniens  ijui 
levieuneiil  aujourd'hui  sur  leurs  iireniières  assertions.  » 

Ainsi  ,  liroussais  se  luel  lui-même  ex  cquo  avec  les 
Browniens. 

Si  nous  lui  passons  cette  concession  il  en  est  une  que  nous  ne 
pouvons  pas  lui  l'aire,  c'est  d'admettre  que,  jtar  elles-mêmes,  les 
obscrcalioKS  soient  capables  de  tromper.  Les  faits  ne  trompent 
point  lorsqu'ils  sont  bien  observés,  bien  recueillis  et  sagement 
interprétés.  Us  induisent  en  erreur  uniqement  lorsqu'on  les  plie, 
qu'on  les  fausse  par  l'esprit  de  système.  C'est  alors  seulement  que 
l'experieiUia  fallax  invoquée  par  Broussais  à  litre  d'excuse , 
trouve  réellement  son  application. 

11  fallait  éclipser  Prost,  voici  comment  Broussais  croit  arriver  à 
ce  résultat:  loc.  cit.,  p.  650  : 

«  Prost  était  pressé  de  produire.  Son  ouvrage  consene  encore 
l'empreinte  brute  de  ce  qu'il  avait  rapporté  de  dessus  les  bancs; 
voyez  comme  ses  fièvres  restent  des  entités  ataxiques  et  adynaini- 
ques  préexistantes  aux  lésions,  malgré  toute  l'imporlance  (|u'il 
donne  à  ces  dernières.  » 

Enfin,  laissant  percer  de  plus  en  plus  l'influence  particulière 
sous  laquelle  il  écrit,  le  réformateur  ajoute,  p.  000  :  «  En  voilà  bien 
assez  pour  i)rouver  aux  plus  incrédules  que  personne  ne  peut  avoir 
puisé  dans  l'ouvrage  de  M.  Prost  des  idées  justes  sur  la  nature  des 
prétendues  fièvres  essentielles et,;».  010  :  j'ai  voulu  représen- 
ter M.  Prost  de  1804,  et  non  de  1821  ,  afin  de  prouver  à  mes 
lecteurs  que  la  vraie  lliéorie  des  fièvres  n'était  pas  dans  ses  écrits , 
que,  par  conséquent  je  n'ai  |)u  l'y  puiser  pour  la  transporter  dans 
les  miens.  » 

ir.qirès  tout  ce  que  nous  venons  d'exposer  les  faits  parlent  assez 
piisitiveniciil  pour  (pi'il  luius  soit  inutile,  de  prévenir,  chez  les  lec- 
teurs de  liroussais,  l'illusion  qu'il  dicrclie  à  se  faire  à  lui-même. 

Cafkin  —  est  ainsi  jugé  par  le  réformateur  lor.eit.,p.  OHH  : 
«  M.  Callin  |)lus  audacieux  que  M.  Prost  atlacpia  l'universalité  de 
l'irrit.ilion  ,  mais  ce  fui  jtour  y  substituer  des  irritations  |»urement 
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secrctoircs ,  essentiellement  différentes  du  phénomène  de  l'inflam- 
mation, et  qui  doivent  avoir  des  marches,  des  périodes  et  des 
coctions.  L'un  et  l'autre  songèrent  à  expliquer  les  fièvres  essen- 
tielles mais  non  aies  détruire Un  système  à  peu  près  analo- 
gue vient  d'être  inventé  par  31.  le  docteur  AUard  :  Du  siège  et  de 
la  nature  des  maladies,  2'  éd. ,  Paris,  1821....  Je  ne  crois  pas 
devoir  m'arrèter  à  la  réfutation  de  cet  ouvrage  ;  la  nature  du  sujet , 
le  mode  d'exécution  du  travail  me  font  trop  prévoir  le  sort  qui 
l'attend.  » 

Veut-on  connaître  le  véritable  motif  d'une  aussi  grande  sévé- 
rité ,  Broussais  nous  l'apprend  dans  cet  aveu  plein  de  modestie  : 

«  M.  .4llard  aurait  du  attendre  que  la  doctrine  physiologique  fut 
complètement  développée  au  public  comme  elle  l'est  aux  élèves, 
pour  entreprendre  la  publication  d'un  système  de  médecine.  » 

Petit —  est  déclaré  ontologiste  par  le  réformateur /or.  cit., 
p.  0o3  :  «  Petit  créa  sur  des  ouvertures  de  gastro-entérites  sa 
lièvre  entho-mcsentérique .  Il  est  parti  de  faits  réels.  C'est  à  lui 
que  l'on  doit  la  première  description  exacte  qui  ait  paru  en  France 
des  altérations  des  intestins  grêles  à  la  suite  des  prétendues  fièvres , 

mais  l'ontologie  l'a  empêché  d'en  tirer  de  justes  conclusions 

Il  a  augmenté  la  confusion  au  lieu  de  la  diminuer,  et  consacré  de 
plus  en  plus  le  principe  pernicieux  de  la  thérapeutique  du  Brow- 
nisme.  » 


ANATOMO-PATHOLOGISTES. 

Broussais  ne  se  dissimule  point  le  mérite  sérieux  du  plus  grand 
nombre  des  auteurs  de  cette  catégorie.  Nous  le  voyons  en  même 
temps  combler  d'éloges  ceux  qui,  depuis  la  publication  de  sa 
doctrine,  sont  venus  par  leurs  travaux  consolider  quelques-uns  de 
ses  principes;  et  critiquer ,  bien  souvent  sans  plus  de  mesure, 
ceux  dont  les  idées  analogues  aux  siennes  sont  d'une  date  anté- 
rieure à  celle  de  ses  ouvrages ,  ou  dont  la  manière  de  voir  n'est 
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pas  conforme  aux  données  exclusives  de  la  médecine  physio- 
logique. 

Il  commence  par  proclamer  une  vérilé  qui  nous  paraît  incon- 
testable :  ô'  Exfim. ,  t.  IV,  p.  S.j.  «  C'est  chez  les  anatomo- 
pathologistes  modernes  qu'il  faut  chercher  les  traces  des  grandes 
découvertes  qui  ont  signalé  notre  époque.  »  Il  signale  ensuite  la 
tendance  fâcheuse  de  l'anatomie  pathologique,  loc.  cit.,  p.  101  : 
«  Nous  allons  voir  ce  genre  d'observation  prendre  une  physionomie 
nouvelle  :  elle  va  d'abord  s'isoler  et  tenter  de  se  rendre  indépen- 
dante. iVous  verrons  quelles  seront  ensuite  ses  prétentions.  » 

11  fait  observer,  avec  raison,  que  ceux  qui  se  sont  bornés  à 
étudier  les  lésions  organiques  sans  lier  ces  désordres  k  l'action  des 
maladies  qui  les  produisent,  aux  indications  réclamées  par  la  pré- 
sence de  ces  maladies  n'ont  rendu  qu'un  service  imparfait  à  la 
science.  Sous  ce  rapport ,  Broussais  aurait  été  dans  le  vrai  s'il 
n'eût  voulu  rattacher  tous  ces  désordres  à  une  seule  cause  :  à  l'irri- 
tation. Il  dit  !>■  Exam.  ^ji.  (HO  : 

«  Je  n'ai  jamais  pu  comprendre  quel  intérêt  pouvaient  présenter 
les  altérations  des  organes  considérés  indépendamment  des 
symplomes  des  maladies.  En  y  rédéchissanl  bien ,  il  m'a  mémt; 

semldé  (jue  celte  es])èce  d'étude  menait  directement  à  l'ontologie 

On   devait  naturellement  s'attendre  à  voir  tous   les  efforts  des 

médecins  se  réunir  pour  rattacher  les  symptômes  aux  organes 

Tels  étaient,  en  effet,  les  travaux  des  médecins  jdiysiologistes 
parmi  lesquels  je  dois  citer  lionnel,  Morgagni ,  Raglivi ,  Sarcone, 
Ilœderer,  Waglcr,  Stoll,  I.ieutaud  et  Pujnl  ,  dont  l'ouvrage  a  été 
exhumé  à  l'occasion  des  travaaux  de  notre  école.  » 

Suivons  actuellement  le  réformateur  dans  le  jugement  qu'il  va 
porter  sur  chacun  des  anatomo-pathologisles  modernes  les  plus 
marquants. 

I.VENNEC  —  se  trouve  d'abord  condamné  comme  anatomo- 
pathologislo  exclusif  et  comme  humoriste.  Uroussais  fait  l'éloge  de 
sa  découverte  de  l'auscullalion,  puisilajnulc,  2^  Exainrii.  p.HO  : 

«  Cependant,  faut-il  le  dire?  celte  découverte  n'a  fait  faire  aucun 
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progrès  au  traitement  de  ce  que  l'on  appelle  phlhisic,  puisqu'il  est 
entièrement  fondé  sur  la  connaissance  des  phénomènes  de  l'irritation 
k  laquelle  il  est  impossible  que  le  cylindre  puisse  rien  ajouter.  » 

On  devrait  dès  lors  conclure  de  cet  étrange  raisonnement  :  qu'un 
moyen  d'investigation  médicale ,  fût-il  même  le  plus  parfait  pour 
nous  faire  apprécier  des  désordres  organiques  presque  impossibles 
à  constater  sans  lui,  devient  inutile  dés  l'instant  où  nous  le 
voyons  conduire  à  reconnaître  autre  chose  que  l'irritation  !... 

Voici,  du  reste,  les  principaux  griefs  imputés  à  Laënncc, 
loc.  cit.,  p.  7/-/  :  «  On  doit  surtout  lui  reprocher  de  n'avoir  pas 
toujours  aperçu  les  traces  de  la  gastro-entérite ,  d'en  avoir  tenu 

trop  peu  de  compte »  El  plus  loin,  à  propos  de  la  phlliisie 

pulmonaire  :  «  Je  ne  parlerai  pas  de  son  traitement;  dès  qu'il  n'est 
pas  celui  de  l'inflammation,  il  est  vicieux.  » 

Broussais  se  formalise  de  ce  que  Laénnec  avait  dit  à  son  occasion  : 
«  Un  médecin  dont  les  opinions  ne  me  paraissent  d'ailleurs  mal 
fondées  qu'en  ce  qu'elles  ont  de  trop  général  et  d'exclusif,  etc.  » 
Il  était  cependant  difficile  d'être  plus  juste  et  plus  vrai. 

Le  réformateur  nous  semble  judicieux  dans  les  réflexions  qu'il 
fait  sur  l'idée  flxe  de  certains  anatomo-pathologistes,  loc.  cit., 
p.Hl: 

«  S'arrêter  au  diagnostic  des  degrés  d'engorgement,  sans  y  joindre 
l'indication  des  moyens  qu'ils  peuvent  exiger,  c'est  manquer  son 
but ,  car  c'est  inspirer  à  ses  lecteurs  la  curiosité  des  autopsies 
jtlutôt  que  le  désir  de  les  prévenir.  » 

Il  blâme  Laënnec  d'avoir  adopté  les  idées  des  anciens  sur  les 
constitutions  médicales,  et  dit,  loc.  cit.,  p.  730  :  «  Je  crois  qu'il 
fait  beaucoup  trop  d'honneur  à  ces  habiles  gens  ;  mais  je  lui 
demanderais ,  pour  mon  instruction ,  ce  qu'il  entend  par  des 
maladies  inflammatoires  qui  sont  de  nature  bilieuse,  et  qui  pour- 
raient, à  la  faveur  d'un  changement  de  constitution  ,  devenir  d'une 
nature  inflammatoire?» 

Parce  que  Laënnec  fait  observer  que  «  dans  une  constitution  de 
plusieurs  années,  les  fièvres  essentielles  sont  moins  communes ,  et 
celles  qui  dérivent  d'une  inflammation  plus  fréquente,  »  Broussais 
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aussitôls'écried'un  ton  triomiilmnl, /oc.  rj7.,/j.  758  :« Il  no  faut 

pas  désespéror  do  sa  conversion Encore  quelques  sairifices  h 

l'amour-propre,  el  nous  aurons  en  lui  un  des  médecins  pliysiolo- 
gistes  les  plus  distingués.  » 

Enfin ,  il  termine  en  rangeant  Bayle  el  Laënnec  dans  la  classe 
des  médecins  qu'il  nomme  fatalistes  français. 

Louis,  —  dit  le  réformateur,  5'  Examen  ,  t.  4,  p.  535  :  «  esl 
celui  des  disciples  de  Laënnec  qui  s'est  le  plus  conformé  à  ses 

opinions Il  est  auteur  de  plusieurs  ouvrages  dont  le  but  esl 

unique  :  Subordonner  les  sijmpUmcx  des  maladies  atix  altéra- 
tions des  organes Louis  est  un  homme  remarquable  par 

l'étendue  des  détails  dans  l'exposé  de  ses  observations;  il  pousse 
cela  jusqu'à  la  minutie ,  ce  qui  le  rend  ennuyeux  pour  ceux  dont 
l'organisation  diiïéie  de  la  sienne.  Son  grand  mojen  de  conviction 
esl  le  calcul.  C'est  de  la  méthode  numérique  surtout  qu'il  déduil  ce 
qu'il  appelle  des  lois.  » 

Rroussais  discute  ensuite  longuement  sur  le  Traité  de  la 
pltthisie  do  cet  auteur,  et  déduit  de  celte  discussion  les  conclusions 
suivantes,  loc.  cit.,  p.  405  : 

«  Tel  est  l'ouvrage  de  M.  Louis  :  c'est  un  travail  d'analomio 

pathologiiiuo  des  plus  secs  el  des  plus  dilliciles  à  étudier Un 

ouvrage  sans  vue  ni  pathologique,  ni  thérajjeutique,  ni  hj-çiénique, 
à  plus  forte  raison  sans  aperçu  physiologi(pie  ;  cntin  ,  un  ouvrage 
sans  vie ,  ne  respirant  que  le  fatalisme ,  l'obscurantisme  cl  la 
mort.  » 

A  l'occasion  delà  dutliinentéritc  signalée  par  M. Brelonneau.el  du 
motif  que  les  médecins,  moins  exclusifs  (|uo  Broussais  y  trouvaient 
do  ne  pas  attribuer  la  lièvre  typhoïde  à  la  gastro-entérite  pure  el 
simple,  le  réformateur  ajoute,  loc.  cit.,  /».  40S  : 

«  Les  boutons  n'étaient  plus,  comme  inflammation,  la  cause 
de  la  fièvre,  et  l'essenlialilé  fébrile  snrlail  do  la  lutte  triomphante 
el  plus  brillante  que  jamais.  0"<^I  bonheur  !  il  y  avait  de  quoi  entonner 

mille  Te  Dnini  ,c[  M.  Rretonneau  méritait  au  moins  l'apothéose 

Tel  fut  !(•  plan  do  la  cabale,  et  M.  U'  docteur  Louis,  lole  vierge 
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de  toute  étude  médicale  et  de  toute  observation  étrangère  à  la 
clinique  de  Laënncc  et  consorts,  mais  laborieux  à  l'excès  et  dévoué 
sans  réserve,  fut  choisi  pour  la  confection  de  cette  grande  œuvre.  » 

Le  réformateur  discute  ici  (rés-longucmcntsurla  fièvre  typhoïde, 
et  termine  par  cette  conclusion  dérisoire  et  peu  convenante, 
surtout  lorsrpi'il  s'agit  d'un  médecin  dont  le  caractère  est  aussi 
honorable  et  le  mérite  aussi  généralement  reconnu.  Il  dit,  toc.  cit., 
p.  469  : 

«  Nous  ne  porterons  point  de  jugement  général  sur  M.  Louis  ; 
notre  but  n'est  nullement  de  le  molester.  Nous  n'avons  eu  pour 
objet,  dans  ce  qui  concerne  cet  auteur,  que  de  lui  aider  à  se 
corriger,  s'il  en  sent  le  besoin  et  s'il  en  a  le  désir. 

Gendrin  —  se  rapproche  bien  d'avantage  des  idées  du  réfor- 
mateur, aussi  la  critique  sera-t-elle  ici  très-mesurée.  Broussais 
dit,  à  l'occasion  des  défauts  qu'il  reproche  aux  autres  anatomo- 
pathologistes,  Inc.  cit.,  p.  âl I  : 

«  Ces  vices  furent  sentis  par  tous  les  bons  esprits ,  cl  M.  Gendrin 
espéra  y  porter  remède  en  réduisant  l'inflammation  à  sa  véritable 
valeur.  11  no  dédaigna  pas  non  plus  l'irritation ,  il  n'affecta 
point  de  dire,  avec  les  ennemis  déclarés  de  notre  méthode, 
que  l'irritation  n'était  point  définie  dans  les  ouvrages  des  phy- 
siologistes. Il  l'admit,  mais  seulement  comme  une  nuance 
préliminaire  de-  l'inflammation,  et  donna  à  cette  dernière  une 
importance  beaucoup  plus  grande  que  celle  que  lui  avaient  accordée 

les  auteurs  déjà  cités Il  entreprit  de  traiter  seulement  l'ana- 

tomie  pathologique  de  l'inflammation  dans  le  but  de  déterminer 
jusqu'à  quel  point  ce  phénomène  entre  comme  élément  dans  la 

pathologie  humaine Il  résulte  de  ce  travail  la  confirmation  de 

ce  que  nous  avions  reconnu,  que  l'inflammation  est  la  même  dans 
tous  les  tissus,  et  qu'elle  offre  une  foule  de  degrés  depuis  les  plus 
aigus  jusqu'aux  plus  chroniques.  » 

A  côté  de  ces  éloges,  Broussais  reproche  à  31.  Gendrin  de  ne 
pas  être  aussi  exclusif  que  lui  et  termine  ainsi  ;  loc.  rit. ,  p.S2f  : 
«  tel  est  l'important  travail  de  M.  Gendrin,  on  voit  qu'il  a  rendu 
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tous  les  désordres  organiques  àrinnaniniation  moins  le  tuhcrculc, 
le  s(juirrhe  et  la  matière  encéphaloïde  ;  s"\\  n'a  pas  rallié  ces 
dernières  altérations  il  un  mouvement  organique  irrilatif....  c'est 
qu'il  n'a  pas  assez  réfléchi  sur  ce  phénomène  pour  s'en  faire 
uue  idée  et  pour  l'adopter.  » 

Andral,  —  depuis  la  mort  de  Laënnec  a,  d'après  Broussais,«  été 
proclamé  le  principal  chef  de  l'école  anatoniico-palholngique  de 
Paris.  »  Voici  de  quelle  manière  le  réformateur  comprend  la  doctrine 
de  M.  Andral,  loc.  cit.,  p.  52G  : 

«  Celui-ci  fait  agir  d'abord  tous  les  organes  fonctionnant,  sans 
les  avoir  préalablement  soumis  à  aucune  force  primitive ,  sans  même 
manifester  aucune  conviction  sur  les  causes  extérieures  qui  peuvent 
avoir  amené  leurs  dérangements,  toutes  ses  forces  intellectuelles 
sont  absorl)ées  par  les  descriptions...  La  médecine  s'étudie  donc 
aujourd'hui  par  une  méthode  toul-à-fait  ojjposée  à  celle  que  l'on 
suivait  autrefois....  Celte  manière  d'observer  a  ses  mécomptes  dont 
les  commençants  n'ont  garde  de  se  douter.  Le  premier  est  de  leur 
fermer  les  yeux  sur  l'action  des  modificateurs  externes  et  de  les 
em|iêrher,  pendant  longtemps  de  devenir  praticiens.  » 

Après  avoir  souvent  attaqué,  combattu,  condamné  la  plupart  des 
principesde  l'estimable  Andral, aprèsavoirrendu  imjuste  hommagcà 
l'aménité  de  son  caractère,  lenovaleur  termine  ainsi, /of.c/r, /y.  599: 

«  Tel  est  le  secret  de  M.  Andral,  prouver  n'est  pas  son  affaire... 
faire  passer  rapidement  sous  les  yeux  de  ses  lecteurs  le  plus  do 
formes  d'altérations  organiques  que  faire  se  pourra,...  voilà  son 
fait,  c'est  ainsi  qu'il  s'est  préservé  de  la  réputation  d'homme 
exclusif  et  qu'il  s'est  acquis  celle  d'éclectique  que  son  amour  propre 
ambitionnait.  » 

Ror.norx  —  d'après  Rroussais,  «  définit  l'apoplexie  dont  il  s'est 
partirulièremenl  (ircnpé  :  une  hémorrhagie  par  une  rupinre  suite 
d'une  altération  du  tissu  |)ropre  de  l'encéphale;  »  il  est  rangé, par  lo 
réformateur,  dans  la  classe  des  ontologisles,  et  traité  sans  beaucoup 
de  raison  cl  do  ménagement  loc.  cit.,  }>.  010  : 
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«  Appelons-en  aux  lecteurs  qui  ne  sont  pas  nus  pour  les  illusions 
de  l'ontologie,  et  demandons  leur  ce  que  c'est  qu'une  hémorrhagic 
qui  attaque.  Avec  un  pareil  langage,  on  traînerait  encore  la 
science  à  reculons  jusqu'à  la  replonger  dans  le  bourbier  le  plus 
immonde.  » 

Quel  style!  quelle  puérile  dispute  de  mots!  surtout  de  la  part 
d'un  novateur  qui,  cent  fois,  a  mis  en  usage  des  locutions  plus 
vicieuses,  comme  nous  l'avons  prouvé  par  de  nombreuses  citations. 

Voici  une  autre  sortie  dont  le  motif  n'est  pas  douteux  :  p.  621. 
«  M.  Rochoux  fait  plus  que  viser  à  la  singularité  et  au  désappoin- 
tement de  ses  lecteurs  ;  il  s'érige  en  censeur  de  son  siècle  et  en 
propliète  de  honte  et  de  regrets  pour  une  classe  nombreuse  de 
savants  parmi  lesquels  figurent  des  collègues  très-respectables; 
c'est  à  cette  heure  après  les  beaux  travaux  de  Spurzheim,  et  lorsque 
les  sociétés  phrénologiques  se  multiplient  dans  les  principales  villes 
de  l'ancien  et  du  nouveau  monde  que  M.  Rochoux  ose  écrire  que 
le  système  de  Gall  est  faux  et  qu'il  est  la  plus  singidicrc  mystifi- 
cation qu'ait  éprouvé  le  monde  savant  depuis  celle  du 
mesmérisme.  » 

Il  ajoute  p.  644  :  «  M.  Rochoux  a  fort  mal  jugé  la  phrénologie , 
il  a  fait  preuve  là  d'une  légèreté  extrême  en  voulant  prononcer  un 

jugement  sur  une  doctrine  qu'il  ne  connaît  pas il  a  très-mal  jugé 

la  médecine  physiologique  en  prononçant  qu'elle  tendait  à  faire 
négliger  les  signes  des  maladies  et  à  replonger  la  science  dans  la 
confusion,  il  a  prouvé  par  là  qu'il  ne  l'avait  pas  mieux  étudiée  que 
la  phrénologie.  » 

RosTAN  —  ditBroussais,  loc.  cit.,  p.  646  :  «  s'est  attaché  au 
ramollissement  partiel  du  cerveau. .  il  l'a  considéré  comme  une  entité 
morbide..,  et  p.  662  :  il  résulte  de  ce  qui  vient  d'être  dit  que  la 
doctrine  médicale  de  M.  Rostan  était  mixte  en  1823,  mais  toutefois 
plus  physiologique  que  Brownienne,  empirique  ou  éclectique.  » 

Dante  —  d'après  le  réformateur /oc.  cit. ,  p.  673  :  «  a  construit 
son  entité  :  litjdroccplialc  aifjuc  ,  avec  des  observations  terminées 
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par  la  mort....  cela  n'est  plus  excusable  d'après  les  progrès  de  la 
médecine  physiologique.  »  Il  termine  ainsi /'.C7C  :  «  ...  vous  nous 
défiez  de  puérir  voire  onlilé...  proclamer  celle  sentence  à  son  de 
trompe  après  nous  avoir  cité  trente  ou  quarante  cas  qui  n'ont  été 
incurables,  pour  la  plupart,  que  parce  qu'on  les  a  traités  d'une 
manière  opposée  au  bon  sens  et  à  la  raison  ;  c'est  prêcher  une 
erreur  impardonnable  au  degré  où  la  science  a  été  élevée  par  les 
travaux  des  physiologistes.  » 

Calmeil  —  ajoute  Broussais,  loc.  cit. ,  p.  O'I  :  «  a  traité  de 
l'inflammation  chronique  de  l'encéphale  et  de  ses  membranes  qui 
conduit  à  la  démence  et  à  la  paralysie  générale....  el  p.  6'S/  ,  cet 
auteur,  (|uoique  marchant  dans  la  voie  physiologique,  s'est  montré 
trop  circonspect ,  et  n'a  pas  tiré  de  son  sujet  tout  le  parli  qu'il  aurait 
pu  en  lirer...,  et  p.  092  :  son  ouvrage  est  écril  avec  liniidilé,  sous 
l'influence  du  scepticisme  prétendu  philosopliiquo  qu'allichent  tous 
les  anatorao-pathologistes  de  l'école  moderne ,  et  qui  n'a  d'autre 
cause  que  la  défense  qu'on  leur  a  failc  d'étudier  suivant  la  méthode 
physiologique .  Cet  ouvrage  est  utile  et  même  très-important  par 
l'appui  qu'il  nous  prèle,  et  parles  progrès  dont  il  sera  nécessaire- 
ment le  promoteur.  » 

Lai.lemand  —  a  i)ris  pour  sujet  de  ses  lettres  les  différentes 
formes  des  altérations  de  rencé|)hale ,  voici  cnmmenl  Broussais 
apprécie  la  marche  que  suit  l'auteur  :  loc.  cit. ,  p.  495  : 

«  M.  Lalloniand  (pii  n'était  encore  qu'élève  ou  jeune  médecin 
sans  titre,  et  qui  nous  entendait  chaque  jour  nillier,  dans  nos 
leçons^  les  apoplexies  cérébrales  et  les  ramollissements  aux  inflam- 
mations aiguës  et  chronicpies,  enlrepril  de  fournir  les  preuves  do 
cette  importante  vérité...  et/».  G93  : 

«  Suivant  nous,  M.  Lallemand  a  mis  dans  l'exposition  des 
princifies  de  la  doctrine  physifilngiquo  une  adresse  à  laquelle  il  doit 
do  n'avdir  pas  riMinuilré  une  <)|ip()silion  irop  virulente  et  trop 
arharnéo,  il  a  d'abnrd  traité  dt's  ramollissements;  r^s  mois  n'ont 
choqué  personne,  ils  étaient  en  faveur. 
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«  Il  ;i  poursuivi  sa  tâche,  en  soumettant  au  même  principe, 
l'inflammation  les  infiltralions  purulentes,  les  abcès,  les  kistes  etc. 
on  voit  que  31.  Lallemand  a  saisi  l'ensemble  des  maladies  irritatives 
de  l'encéphale;  qu'il  les  a  rapprochées  et  soumises  à  une  grande 
loi  dont  la  réalité  ne  pouvait  plus  être  contestée  ;  enfln ,  qu'il  a 
accompli  un  chef-d'œuvre  de  doctrine...  el;^  709  :  M.  Lallemand 
est  du  petit  nombre  des  hommes  à  qui  la  nature  donne  le  génie. 
Sa  conception  est  vaste  ,  sa  mémoire  forte ,  son  attention  soutenue., 
ses  ouvrages  portent  l'empreinte  de  l'unité  systématique  bien 
conçue.  » 

BouiLLAUD  —  ajoute  Broussais  loc.  cit.,  p.  111  :  «  convaincu, 
aussi  bien  que  M.  Lallemand ,  de  la  supériorité  de  la  méthode 
physiologique  sur  toutes  les  autres,  en  a  fait  l'application  aux 
maladies  de  l'encéphale...  il  pose  en  principe  que  les  diiïcrents 
modes  d'altérations  organiques  de  cet  appareil  sont  dus  à  l'inflam- 
mation; suivant  ainsi  une  route  opposée  à  celle  qu'avait  tenu 
51.  Lallemand,  puisque  ce  dernier  arrivait  à  ce  fait  comme  con- 
clusion de  ses  recherches...  M.  Bouillaud  est  toujours  clair,  précis, 
positif,  c'est  le  caractère  de  son  talent;  et  /;.  154  :  l'ouvrage  de 
M.  Bouillaud  sur  l'encéphalite  est  tracé  sur  un  plan  vaste,  exempt 
d'ontologie ,  et  portant  l'empreinte  de  la  bonne  école.  » 

Ollivier  d'Angers  —  dit  Broussais,  loc.  cit.,  p.  7J4  :  «  en 
faisant  l'application  de  l'anatomie  pathologique  aux  maladies  de  la 
moelle  épinière,  a  rempli  une  grande  lacune...  et  p.  7o7  : 
M.  Ollivier  a  fait  un  travail  utile  en  forçant  nos  praticiens,  par  un 
grand  ouvrage  plein  de  faits  et  de  réflexions  judicieuses,  à  s'occuper 
sérieusement  des  inflammations  de  la  moelle  épinière...  il  arrivera 
bientôt  à  se  surpasser  lui-même  s'il  continue  à  diriger  ses  travaux 
suivant  l'esprit  de  la  médecine  physiologique....  s'il  évite  de  mettre 
les  opinions  des  hommes  en  crédit  à  la  place  des  preuves.  Nous  ne 
disons  pas  (ju'il  ail  déjà  manœuvré  de  cette  manière, nous  témoignons 
seulement  la  crainte  qu'il  ne  se  laisse  gagner  par  l'esprit  d'éclectisme, 
et  même  de  scepticisme  qui  domine  certaines  coteries.  » 
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Marandel  —  dans  sa  dissertation  sur  les  irritations,  présentée 
en  I8U7  à  la  faculté  de  médecine  de  Paris ,  propose  la  classificatioa 
nosologique  suivante  :  1"  irritations,  qu'il  distingue  en  nutritives, 
secréloires,  héniorrliagiques,  inflammatoires;  2°  atonics;3*  trans- 
formations orijaiiiijucs;  4°  déricnérations  onjaniqucs:  5"  corps 
étranyers;  6"  vices  d'orfjamsation  et  de  structure  orifjineh  ; 
1°  déplacements  des  parties;  8"  fièvres;  9°  dérangements  des 
fonctions  cérébrales. 

Cet.auteur  est  encore  un  de  ceux  qui  semblent  faire  ombrage  à 
Broussais  relativement  à  la  priorité  de  ses  principes  systématiiiues. 
Le  réformateur  dit  en  effet,  j*"  Examen,  t.  4. ,  p.  IGI  : 

«  Il  s'agit  de  décider  si  Marandel  qui  a  puisé  dans  Bichat  ainsj 
que  Caffin ,  Prost ,  tant  d'autres  et  nous  même ,  a  construit  avec 
l'irritation  qu'il  lui  a  empruntée  la  médecine  physiologique  qui  s'est 
développée  depuis  lui ,  et  qui  fait  maintenant  de  si  grands  progrès, 
en  d'autres  termes ,  Marandel  qui ,  comme  la  plupart  des  élèves  de 
Bichat ,  a  traité  de  l'irritation  ,  a-t-il  ou  n'a-t-il  pas  fondé  la  doctrine 
médicale  de  la  France  '?   » 

Nous  pensions  qu'après  avoir  soulevé  une  question  de  celle 
im|tortance  relativement  à  l'origine  delà  médecine  physiologique, 
Broussais  allait  en  donner  immédiatement  la  solution ,  quel  est 
notre  étonncment  en  continuant  de  lireyj.  162  : 

«  Telle  est  la  (juestion  (pie  resj)ace  ne  nous  permet  pas  d'aborder 
dans  ce  quatrième  volume,  en  conséquence,  nous  avons  pris  le 
parti  de  la  renvoyer  à  la  seconde  édition  de  l'irritation  et  de  la 
folie ,  où  elle  sera  peut-être  mieux  à  sa  place.  » 

Nous  ne  ferons  ici  que  deux  simples  observations  :  une  discussion 
de  doctrine  médicale  serait-elle  bien  placée  dans  un  ouvrage  do 
philosophie;  eût-il  été  bien  dillicile,  en  abrégeant  ou  même  en 
retranchant  plusieurs  articles  dans  le  troisième  et  tpiatrièmc  volume 
du  troisième  examen ,  de  trouver  une  place  convenable  el  nécessaire 
liourla  critique  delà  thèse  de  Marandel  ?...  Passons  aux  conclusions 
délinitives  du  réformateur  :  lor.  rit. .  p.  100  : 

«  La  grosseur  de  ce  quatrième  volume,  la  répugnance  que  nous 
avons  eue  à  augmenter  r/:\r«Hir«d'uiKiiiquièmc  tome  nous  ont  fait 
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renoncer  au  projet  que  nous  avions  formé  de  terminer  l'ouvrage  par 
un  exposé  succinct  Ju  développement  et  de  l'état  actuel  de  la 
médecine  physiologique;  ce  travail  aurait  été  nécessaire  pour 
mettre  les  faits  à  leur  place,  car  la  mauvaise  foi  travaille  sans  cesse 
à  les  dénaturer.  «  En  effet,  après  avoir  d'abord  exhumé  Pujol  de 
Castres,  Caffin  et  Prost  dans  le  but  d'exténuer  le  mérite  quel  qu'il 
soit  des  travaux  des  médecins  physiologistes,  elle  s'attache  main- 
tenant à  la  thèse  de  Marandel  ;  on  voudrait  insinuer  que  nous 
n'avons  dans  nos  écrits  d'autre  mérite  que  celui  d'avoir  adopté  et 
exploité  les  idées  d'un  professeur  célèbre,  auquel  seul  appartient 
le  mérite  de  l'invention;  c'était  une  consolation  pour  certains 
hommes;  ils  n'ont  pas  voulu  se  la  refuser... 

«  Nous  terminerons  ici  l'examen  des  doctrines  médicales...  la 
critique  est  pénible  et  doit  avoir  un  terme;  et  ceux  qui  ont  publié 
que  nous  allions  continuer  notre  examen  sous  une  autre  forme , 
n'ont  point  été  les  interprètes fldélcs  de  notre  pensée...  ainsi,  nous 
le  répétons,  l'examen  est  terminé  et  si  nous  avons  encore  quelque 
tribut  à  payer  à  la  science  ce  ne  sera  plus  sous  la  forme  dont  cet 
ouvrage  offre  l'exemple.  » 

Broussais  indique  un  peu  plus  haut ,  p.  100  quelle  sera  la  source 
à  laquelle  devront  ultérieurement  puiser  ses  lecteurs  : 

«  Au  surplus,  ceux  qui  désireront  des  détails  «■  professa  sur 
l'esprit  de  notre  doctrine,  pourront  consulter  le  traité  de  l'irritai  ion 
et  de  la  folie  dont  la  seconde  édition  va  nous  occuper.  » 

De  notre  côté  nous  ne  prolongerons  pas  cette  revue  critique  au- 
delii  des  limites  que  le  réformateur  a  cru  devoir  lui  imposer;  nous 
dirons  seulement,  en  la  terminant ,  que  nous  ne  comprenons  pas  ce 
renvoi  fait  par  l'auteur  au  traité  de  l'irritation  et  de  la  folie, 
pour  tout  ce  qui  est  relatif  à  la  discussion  des  doctrines ,  au 
développement  ex  professa  des  principes  de  la  médecine 
physiologi(jue. 

Nous  ferons  observer  avec  quel  désavantage  Broussais  a  réalisé 
ses  audacieuses  prétentions  de  briser  tous  les  autels  de  la  science 
médicale  pour  ériger  le  sien  sur  leurs  débris;  avec  quelle  insullisance 
il  a  voulu  prouver  que  nulle  part  ne  se  trouvaient  les  principes 
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liiiKlaiiiciilaux  de  sa  iloclriue  ,  pour  se  réserver  le  lilre  de  fondalciir 
absolu;  avec  quel  senlimentde  découragemeiil  et  de  lassitude,  il 
U-niiine  cet  examen  des  doctrines  médicales  enlrejiris  sur  un  Ion 
si  impérieux,  si  violent,  et  continué  avec  tant  de  prélenlion  et 
d'orgueil;  enfin,  avec  quelle  insouciance  il  abandonne  sans  les 
résoudre,  des  questions  capitales  pour  sa  doctrine;  lui  qui,  dans 
les  premiers  temps  do  son  enthousiasme  systémali(iue  ,  se  soulevait 
k  la  moindre  contradiction  ,  et,  dans  sa  faconde  chaleureuse, 
enfantait  des  volumes  à  l'occasion  de  la  plus  légère  atteinte  portée 
à  ses  dogmes  exclusifs  !... 

Suivons  actuellement  le  réformateur  avec  la  même  attention  et  la 
niéine  impartialité  dans  l'établissement  de  sa  doctrine  médicale 
exposée  d'après  ses  propres  expressions. 

11.  EXPOSITION  DE  LA  MÉDECINE  l'IIYSlOLOiilULiE. 

La  révolution  médicale  cITectuée  sous  le  nom  d'établissement  de 
la  médecine  i)li)  siologique  a  présenté  ses  prédictions  comme  la  i)Iu- 
parl  des  événements  remarquables;  nous  citerons  les  suivantes  qui 
nous  paraissent  offrir  un  certain  intérêt. 

Prédiction  de  Cabanis. —  «J'ose  le  prédire,  avec  l'esprit 
d'observation,  l'esprit  ]»liilosophi(iue  (pii  doit  y  présider  va  renaître 
dans  la  médecine.  La  science  va  ]ireiulr('  une  face  nouvelle  ;  on 
réunira  ses  fragments  épars  pour  en  former  un  système  simple  et 
fécond  comme  les  lois  de  la  nature Alors  il  ne  sera  plus  néces- 
saire que  le  talent  se  mette  sans  cesse  à  la  place  de  Yart.  Vart, 
au  contraire,  dirigera  toujours  le  talent ,  le  fera  naître ,  quelquefois 
scmblura  niénn!  en  tenir  lien » 

Prédiction  de  Mmifalvon.  —  Diit.  des  se.  inéd.,  t.  Hi,  p.  100  : 
«  Une  nouvelle  dorlriiic  médicale,  née  de  l'alliance  do  l'analouiie 
pathologique  et  de  la  pIiysiol(i{»ie,  à  la  médecine,  se  jjrésenle. 
Condiien  cette  chaîne  de  doctrine  est  étendu(^!  Le  temps  montrera 
qur  M.  IJroussais  est  loin  d'avoir  fermé  la  carrière.  » 

Nous  citons  sans  commentaire  les  prédictions  relatives  à  la 
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rt'voluiion  mî'dicale  qui  vient  de  s'effectuer.  Nous  allons  actuel- 
lement l'examiner  dans  ses  laits  accomplis. 

Si  Broussais  eût  exposé  sa  doctrine  avec  ordre  et  précision , 
notre  tâche  serait  aisée;  mais  il  en  a  jeté  les  principes  ça  et  là 
dans  ses  ouvrages;  et  pour  les  présenter  avec  méthode  et  clarté, 
nous  avons  besoin  d'un  travail  long,  difficile,  mais  dont  l'utilité 
nous  paraît  incontestable ,  d'importantes  et  nombreuses  vérités  se 
trouvant  renfermées  dans  cette  doctrine ,  au  milieu  d'erreurs  plus 
nombreuses ,  plus  capitales  encore. 

«  Broussais,  comme  l'a  très-bien  dit  M.  Bérard,  avait  le  génie 
qui  conçoit ,  l'audace  qui  entreprend  et  l'opiniâtreté  qui  poursuit 

une  tâche  longue  et  pénible De  tels  hommes  peuvent  remuer 

le  monde  ;  Broussais  conçut  le  projet  de  réformer  la  médecine.  » 

Ajoutons  qu'il  poussait  l'amour-propre  jusqu'à  l'orgueil,  le  désir 
de  la  domination  jusqu'au  fanatisme ,  et  que  des  mobiles  aussi 
dangereux  font  souvent  les  systèmes  et  les  hommes  victimes  de 
leur  propre  puissance  ;  nos  fastes  militaires  nous  en  ont  offert , 
dans  ces  derniers  temps,  un  exemple  trop  fameux;  les  annales  de 
la  médecine  française  en  consacreront  une  preuve  de  plus. 

En  effet,  si  d'un  côté  le  réformateur  nous  présente  une  suffisance, 
une  présomption  illimitées ,  de  l'autre ,  il  se  charge  lui-même  ,  par 
une  prédiction  également  bien  remarquable ,  de  nous  apprendre 
quels  en  seront  les  tristes  résultats. 

Il  dit,  Annales  de  la  méd.  phys.,  t.  i,p.  67:  «  La  doctrine 
physiologique  est  immuable  comme  la  vérité ,  et  n'admet  aucune 
espèce  d'alliage  ;  c'est  ce  qui  la  distingue  de  tous  les  systèmes  qui 

l'ont  précédée.  » Catéchisme  de  la  méd.  phijs.,  pré/'.,  p.  v: 

«  Le  champ  de  la  science  était  tellement  aride  avant  la  doctrine 
physiologique,  que  ceux  qui  la  cultivaient  avec  le  plus  d'ardeur 

ne  pouvaient  guère  y  récolter  que  des  ronces  et  des  épines.» 

3'  Examen,  t.  4, p.  81 .  «  La  médecine  française  était  à  la  remorque 
derrière  toutes  les  médecines  du  monde  civilisé ,  lorsque  parut 

notre  doctrine,  etc Il  n'y  a  plus  aujourd'hui  de  médecine  que 

dans  notre  école  phj'siologique ,  etc.  » 

Il  ajoute,  Phleam.  chron.^l" édit.,  t.  1,  préf.,  p.  viii  :  «Celui 

to 
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qui  géiuTalisc  Irop  cl  qui  prononce  en  ilernier  ressort  montre  sa 

présoniiilion  et  son  orgueil S'il  est  fanatique  de  ses  opinions, 

il  force  tous  les  faits  de  se  plier  à  sa  fausse  théorie ,  et  marche 

d'erreurs  en  erreurs,  jusqu'à  rcxtrémité  de  sa  carrière Telle 

est,  n'en  doutons  point ,  l'origine  de  tous  les  systèmes  ridicules 
qui  dëfiîïurèront  autrefois  la  plus  belle  des  professions,  et  qui 
même  aujourd'hui  semblent  se  reproduire  connue  pour  l'arrêter 
dans  son  essor,  et  l'empêcher  de  suivre  les  progrès  des  autres 
sciences  naturelles.  » 

Nous  devons  le  dire  cependant ,  l'enthousiasme  de  Broussais 
avait  peut-être  moins  encore  sa  source  dans  les  dispositions  indi- 
viduelles du  réformateur  que  dans  les  circonstances  merveilleuses 
dunl  il  était  environné.  Aussi,  le  malin  Desgenetles,  que  nous 
pourrions  nommer  le  Rabelais  de  la  médecine,  et  qui  connaissait 
particulièrement  Broussais,  nous  disail-il  un  jour  : 

«  Je  ne  sais  où  Broussais  est  allé  prendre  cet  enthousiasme 
factice,  personne  assurément  n'est  moins  réellement  inspiré  que 
lui.  »  Ce  n'est  pas  notre  opinion ,  c'est  une  simple  citation  que  nous 
rapportons  ici. 

D'un  autre  côté,  Broussais  dit  lui-même,  i"  Examen,  préf., 
]).  XVIII :  «Si  j'expose  mes  litres  pour  écrire  un  ouvrage  de  méde- 
cine pratique,  ce  n'est  point  dans  l'intention  d'en  tirer  une  ridicule 
vanité ,  puis(iu'ils  sont  pour  la  plupart  le  pur  ouvrage  du 
hasard.  » 

Nous  étions  à  Paris,  en  1815,  lorsque  Broussais  fil  sa  première 
leçon  de  pathologie  dans  le  modeste  amphithéâtre  de  la  rue  du 
Foin,  où  Bichat  avait  aussi  professé;  nous  pouvons  dés  lors 
garantir  l'exactitude  rigoureuse  du  récit  qu'a  publié,  à  cette  occasion, 
M.  Bérard  ,  Eloye  historiijur  : 

«  Le  croira-t-on?  col  homme  si  résolu,  si  entreprenant  à  prin- 
fi|ies  si  arrêtés,  cet  homme  qui  venait  là  pour  y  commencer  la  lâche 
d'un  géant,  se  présente  tout  trcmblanl  devant  le  jielit  grnu|te  de 
curieux  que  son  alTichc  avait  attirés;  ignoré  du  public,  il  Ignorait 
lui-même  le  pouvoir  de  la  parole,  quelques  leçons  le  révélèrent  à 
tous. 
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«  Bientôt  l'aflluence  augmente,  la  modeste  salle  île  la  rue  du 
Foin  est  abandonnée ,  et  le  vaste  ampliithéâtre  de  la  rue  des  Grés 
peut  à  peine  contenir  la  foule  qui  se  presse  aux  le(;ous  du 
réformateur. 

«  Quelle  est  cette  puissance  merveilleuse  qui  séduit,  entraîne, 
enthousiasme  tout-à-coup  une  jeunesse  avide  de  s'instruire?  c'est 
une  conviction  profonde  servie  par  une  dialectique  pressante  et  une 
argumentation  chaleureuse  s'adressant  tout  à  la  fois  à  la  raison  et 
aux  passions,  voilà  les  véritables  ressorts  de  l'éloquence,  celle  de 
Broussais  avait  un  caractère  que  ses  panégyristes  exclusifs  ont 
])eut-ètre  méconnu. 

«  Ce  n'était  pas  ce  discours  égal,  élégant  qui  coule  abondant  et 
facile  et  tient,  suivant  l'expression  du  poète,  l'auditoire  conti- 
nuellement suspendu  à  la  bouche  de  l'orateur,  non;  dans  les 
parties  purement  descriptives ,  ou  si  la  discussion  était  languissante 
la  parole  de  Broussais  avait  quelque  chose  d'embarrassé,  de  lourd, 
de  pénible  ;  mais,  comme  le  fluide  qui  a  surmonté  toul-à-coup  les 
poids  qui  le  compriment,  elle  faisait  explosion  si  elle  venait  à 
s'échaulîer  par  l'apparence  de  la  contradiction.  Bientôt  les  idées  se 
pressent,  les  raisonnements  s'enchaînent  dans  celte  intelligence  que 
la  lumière  vient  de  sillonner. 

«Malheur  à  ceux  qui  ont  provoqué  la  colère  de  Broussais  !  tout  ce 
que  la  logique  a  de  plus  écrasant  et  l'ironie  de  plus  amer ,  il  va 
l'employer  à  les  combattre ,  il  ne  leur  épargnera  ni  les  sarcasmes 
qui  blessent  au  vif,  ni  les  traits  du  ridicule  si  redoutés  en  France; 
et  toutes  les  ressources  d'une  nature  énergique  et  puissante  vont 
ajouter  encore  à  l'effet  de  sa  parole,  la  voix  sonore  et  accentuée, 
l'intonation  mordante,  l'éclat  du  regard,  la  vive  expression  des  traits 
où  se  peignent  l'emportement  et  ledédain,  l'attitude,  le  geste,  les 
mouvements  du  corps  ,  en  lui  tout  était  entraînant,  irrésistible.  » 

En  1816  ,  beaucoup  plus  jeune  que  Broussais,  nous  professions 
la  physiologie  et  la  pathologie  à  l'école  pratique  de  la  faculté ,  dans 
le  même  amphithéâtre  que  lui.  Nous  avons  plusieurs  fois  écouté 
ses  leçons,  et  toujours  admiré  cette  verve  bouillante  et  féconde, 
ces  aperçus  nouveaux  et  profonds,  d'un  génie  supérieur,  mais  en 
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même  temps  dt-plorc  ce  Ion  déclamatoire,  ces  mensongères  et 
dangereuses  hallucinations  d'un  systématique  absolu. 

A  cette  époque,  l'enthousiasme  et  rentraînomont  des  élèves 
étaient  dans  toute  leur  force  ;  la  réflexion  n'olTrait  encore  aucun 
empire  sur  les  excès  du  prosélytisme  ;  le  temps  et  l'expérience 
devaient  seuls  faire  justice  de  ces  illusions  et  de  ces  abus  de  la 
nouveauté. 

Nous  connaissons  bien  le  réformateur,  les  circonstances  qui 
l'environnent,  les  moyens  qu'il  emploie  pour  effectuer  la  révolution 
médicale  ;  exposons  actuellement  les  bases  du  système  qu'il  voulut 
faire  adopter. 

Toutefois  gardons-nous  de  confondre  avec  cet  étroit  ol  déplorable 
système,  le  grand  et  beau  résultat  de  cette  immense  révolution  du 
XIX*  siècle,  cette  large  et  fructueuse  doctrine  physiologique  telle 
que  la  comprenaient  Bordeu,  Barlhoz,  Cabanis,  Bichat,  Corvisart 
et  Broussais  lui-même  avant  de  s'absorber  dans  la  monomanie  qui 
réduisit  à  des  proportions  si  minimes  le  cadre  entier  de  sa  généra- 
lisation. 

La  doctrixe  pysiologioue  est, pour  tous  les  bons  esprits,  basée 
sur  la  connaissance  précise  des  altérations  matérielles,  vitales  et 
fonctionnelles  de  l'organisme,  avec  appréciation  exacte  du  caractère, 
do  l'action  des  causes  qui  occasionnent  ou  produisent  les  maladies, 
de  la  nature  et  de  riiiflueuce  des  moyens  employés  pour  les  prévenir 
ou  pour  les  combattre. 

Mais  si  l'on  veut  qu'elle  mérite  ce  beau  titre,  il  est  indispensable 
qu'elle  conserve  ses  larges  bases ,  qu'elle  ne  soit  jamais  faussée  par 
ancune  vainc  hypothèse,  ni  resserrée  dans  la  sphère  étroite  et 
préca're  d'un  système  incomplet. 

Il  faut  qu'elle  procède  conslammenl  par  la  voie  de  l'expérience 
raisonnée,  qu'elle  n'élève  jamais  la  théorie  au-dessus  delà  portée 
des  faits  bien  positifs  cl  bien  ctinslatés.  I">igée  sur  de  tels  f(m- 
dcments ,  la  médecine  physiologiipie ,  envisagée  comiiarativenient 
aux  autres  dncirines  ,  présenterait  sous  le  rapport  de  la  vérité  doses 
lirincipfs,   de    rinq)ortancc  de   sa  théorie,    de   l'utilité  do   ses 


DEUXIÈME    PKIUODE.  149 

applications  toute  la  différence  que  nous  trouvons  entre  les  siècles 
de  l'ignorance  et  de  la  barbarie,  et  les  siècles  de  la  science  et  de  la 
civilisation. 

Si  nous  prenons  actuellement  le  terme  de  médecine  physiolo- 
gique dans  l'acception  que  lui  donna  parmi  nous  le  principal  auteur 
de  cette  doctrine,  aussitôt  nous  voyons  que  ce  terme  fut,  de  nos 
jours,  comme  autrefois  celui  de  philosophie,  complètement  faussé 
dans  sa  véritable  signification. 

Cependant,  la  prostitution  d'un  aussi  beau  titre  ne  devint  pas 
instantanée;  Broussais  arriva  par  degrés  aux  principes  exclusifs  et 
souvent  erronés  de  sa  doctrine.  Il  était  encore  sage  et  vrai  lors- 
qu'il disait  :  j2°  Examen  des  doctrines  médicales,  p.  cxxiv, 
propos.  CDLXi  : 

«  Pour  pratiquer  la  médecine  avec  succès ,  il  ne  suffit  pas  de 
rapporter  les  symptômes  à  des  organes,  il  faut  encore  pouvoir 
déterminer  en  quoi  ces  organes  diffèrent  de  l'état  de  santé,  c'est-à- 
dire  la  nature  de  la  maladie...  Prop.  cdlxii  :  «  La  nature  de  la 
maladie  doit  être ,  pour  le  médecin  ce  qui  fournit  les  indications 
curatives ,  elle  résulte  donc  1°  de  la  connaissance  des  modificateurs 
qui  ont  exalté,  diminué  ou  dénaturé  d'une  manière  quelconque 
l'action  de  l'organe  primitivement  affecté  ;  2°  de  celle  de  l'influence 
de  cet  organe  sur  les  autres  ;  3°  enfin  de  celle  des  modificateurs  qui 
peuvent  rétablir  l'équilibre,  ou  du  moins,  diminuer  l'intensité  de 
la  maladie:  la  nature  des  maladies  résulte  donc,  pour  le  médecin, 
de  la  modification  physiologique  appréciable  des  organes.  » 

Il  signale  encore  avec  raison  et  ménagement  cet  abus  des  entités 
pathologiques  sur  lesquelles  nous  le  verrons  plus  tard  dépasser  la 
mesure  d'une  critiquejudicieuse  et  convenante.  Il  dit,  jyro/).  culxiv  : 

«  Considérer  les  entités  uiorbides  factices  comme  des  puissances 
malfaisantes  qui  agissent  sur  les  organes  et  les  modifient  en  y 
produisant  tel  ou  tel  désordre,  c'est  prendre  les  effets  pour  les 
causes ,  c'est  faire  de  l'ontologie,  » 

Il  est  encore  bien  loin  de  ce  système  exclusif  dans  lequel  nous  le 
verrons  ultérieurement  tomber,  lorsqu'il  établit  une  telle  diversité 
entre  les  maladies  qu'il  rejette  «  la  possibilité  de  les  faire  entrer 
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mômeapproximativenieni,  dans  aucun  cadre  nosologiquc  et  lorsqu'il 
(lil,  ^  Exam.,  p.  590  : 

«  Il  faut  absolumenl,  si  l'on  veut  donner  l'idée  d'une  affection 
(|iiclconqiic,  qu'on  la  suppose  dans  toutes  les  circonstances  que 
l'induence  plus  ou  moins  active  des  modificateurs  ou  agents  externes 
peut  exercer  sur  elle,  il  faut  qu'en  présentant  toutes  les  phases  de 
son  histoire,  on  apprécie  l'action  de  chacun  de  ces  agents  afin  de 
mettre  le  lecteurcn  état  de  la  reconnaître  dans  quelque  temps  de  la 
maladie  qu'il  puisse  être  appelé  et  de  choisir  aux  différentes 
époques  les  modificateurs  ou  moyens  thérapeutiques  (jui  lui 
paraîtront  le  plus  avantageux.  » 

Il  est  évident  qu'en  suivant  l'idée  de  Broussais  dans  ce  qu'elle 
offre  de  spécieux,  on  arriverait  à  trouver  des  milliers  de  modèles 
pour  une  seule  maladie;  encore,  tous  ces  types  seraient-ils  à 
peu  près  artificiels;  aussi  le  voyons-nous  conclure,  />.  5.97  ,  dans 
l'intention  bien  positive  de  renverser  le  sysléme  nosograpliique  do 
Pinel  :  «  Il  est  inq)Ossihle  de  former  un  cadre  nosologi(]ue  où  h's  mala- 
dies soient  présentées  d'une  manière  absolue,  avec  une  marche 
nécessaire,  fatale,  indépendante  des  modificateurs.  »  Nous  sau- 
rons plus  lard  s'il  n'a  pas  oublié  cette  sentence  négative  dans  son 
exposition  de  la  gasiro-entéritc. 

Il  a|q>récie  du  reste  bien  mieux  la  portée  réelle  des  agents  théra- 
peuliipies  lorsiju'il  dit,  Prop.  r.DLVi.  «  Adresser  des  remèdes  à  une 
entité  morbide  factice  sans  apprécier  leurs  effets  sur  les  organesqui 
les  reçoivent  olsur  ceux  qui  sympathisent  avec  ces  organes,  c'est 
guérir  ou  exaspérer  une  maladie  sans  en  connaître  la  raison.  » 

Malheureusement  pour  sa  doctrine,  Broussais  ne  suivra  pas  la 
direction  vraie,  sage,  expérimentale  qu'il  s'était  d'abord  inqtosée, 
nousio  verrons  au  contraire  peu  convenant  dans  la  forme,  soiivenl 
erroné  dans  le  fond ,  se  resserrer  de  plus  en  plus  dans  l'ètroilo 
circonscription  d'nn  système  exclusif,  dénaturer  la  médecino 
physiologique,  fausser  entièrement  la  belle  dénomination  de  sa 
docirinc, ,  en  réduisant  h  pou  près  .sa  théorie  médicale  à  celle  do 
l'irritation  ,  et  sa  thérapeutique  à  l'usage  de  l'eau  de  gomme  et  des 
sangsues. 
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Malgré  loul  le  génie  que  nous  reconnaissons  àBroussais,  malgré 
toute  l'estime  que  nous  faisons  de  son  grand  talent  d'observation  et 
précisément  à  cause  de  cette  estime,  nous  exposerons  sa  doctrine 
avec  toute  la  liberté  qui  convient  au  médecin  ,  avec  toute  l'impar- 
tialité que  l'on  doit  surtout  au  véritable  mérite. 

Pour  donner  à  cette  exposition  toute  la  clarté,  toute  la  vérité 
nécessaires,  nous  la  diviserons  en  quatre  paragraphes:  1°  princi- 
pes généraux  de  physiologie  pathologique  ;  2"  pathologie  générale  ; 
3"  pathologie  spéciale  ;  4"  thérapeutique.  Enfin ,  dans  la  nécessité 
d'éviter  ici  toute  fausse  interprétation ,  nous  procéderons  d'après 
les  expressions  textuelles  du  réformateur. 

1'  PRINCIPES  GÉNÉRAUX  DE  PHYSIOLOGIE  PATHOLOGIQUE. 

Principe  de  la  vitalité.  —  Broussais  est  vitaliste  ;  voici  com- 
ment il  comprend  le  principe  fondamental  sur  lequel  repose  la 
vitalité:  Physiolog.  ]'"  édit. ,  1. 1,  p.  44: 

«  Il  n'y  a  qu'une  propriété  apparente  dans  les  tissus ,  elle  se 
manifeste  d'abord  par  la  condensation  de  la  matière  animale  au 
moment  où  elle  est  mise  en  rapport  avec  un  corps  extérieur.  Si 
cette  propriété  est  considérée  dans  chaque  fibre  en  particulier ,  on 
voit  qu'elle  se  réduit  à  un  raccourcissement.  Les  physiologistes 
l'ont  désignée  par  le  mot  de  contraclilité. 

Il  n'admet  pas  la  sensibilité  comme  propriété  distincte  de  la 
contraclilité.  Voici  ses  motifs  :  Loc.  cit.  : 

«  Lorsque  la  fibre,  pour  avoir  été  touchée  par  un  agent  quel- 
conque se  met  en  contraction ,  on  juge  qu'elle  a  senti  la  présence 
de  cet  agent;  de  là  l'expression  de  sensibilité.  On  a  donc  attri- 
bué à  la  fibre  vivante  la  sensibilité  et  la  contraclilité.  Mais  si  le 
véritable  sens  de  ces  deux  mots  se  réduit  à  ce  qui  suit  ;  la  fibre 
s'est  conlraclée  parce  qu'une  cause  t'y  a  déterminée  ,  il  est  clair 
que  la  première  de  ces  deux  propriétés  rentre  nécessairement  dans 
la  dernière....  cette  propriété  contractile  est  inhérente  à  la 
fibrine....  après  la  fibrine  vient  la  gélatine....  l'albumine  est  celle 
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des  formes  de  la  malière  organisée  où  la  conlraclililé  se  maiiifeslo 
le  moins....  » 

«  Les  mois  force  vitale  ne  peuvent  offrir  à  noire  esprit  que 
l'idée  de  la  puissance  qui  préside  à  la  formation,  au  déveloitpc- 
nienl ,  ;i  la  conservation  de  l'individu....  La  puissance  \italc 
préexiste  donc  nécessairement  ii  la  propriété  fondamentale  des 
tissus....  Celle  force  est  inconnue  dans  son  essence,  c'est  ww 
cause  première.  » 

Mamfestation  de  la  pl'issance  vitale.  —  Broussais  dil  : 
loc.  cil.  p.  28  :  «  Celle  force  se  fait  connaître  par  des  phénomènes 
d'une  chimie  propre  à  chacun  des  corps  vivants.  Celte  chimie 
vivante  est  le  phénomène  le  plus  reculé  qui  frappe  nos  sens.  Elle 
n'est  pas  sans  doute  la  force  vitale  proprement  dite  mais  elle  en  est 
le  premier  inslrumcnl ,  l'instrument  invisilde  ,  immatériel,  <pie 
nous  ne  connaissons  que  par  la  voie  du  raisonnement.  » 

Lois  vitales.  —  Loc.  cit. ,  p.  28  :  «  Les  lois  vitales  consisleiil 
dans  un  certain  nombre  de  phénomènes  généraux  communs  à  tous 
les  tissus.  »  S""  Exam.  t.  1  proposit.  y  :  «  La  vie  de  l'animal  ne 
s'enlrelionl  (pie  par  les  stimulants  extérieurs  (Brown)  ;  cl  tout  ce 
qui  aii.miu'iilc  les  idiénomènes  vitaux  esl  stimulant...  Le  calorique 
est  le  premier  et  le  i»lus  important  des  stimulants;  et  s'il  cesse 
d'animer  l'économie,  les  autres  perdent  leur  action  sur  elle...  Il  en 
esl  ainsi  de  l'oxygène...  Certains  corps  de  la  nature,  outre  le  calo- 
rique, augmentenlla  sensibilité  et  la  contractiiité  dans  les  parties 
de  l'ortranisme  avec  h'squelles  ils  sont  mis  en  contact  :  c'est 
la  stimulation  ou  irritation ,  ces  corps  sont  donc  aussi  des 
stimulants.  » 

Phénomènes  phvsiologioues  gknI'Raix. — Ces  phénomènes, 
quoBroussaisnomme  encore  lois  vitales,  son!,  dans  l'ordre  ordinaire 
(il!  leur  succession  :  l'IuisioL.  t.  1.  p.  29  :  «  Diminution  rare; 
«i/7«(rHia/;oH  lrès-fré(picnt(',  dans  la  mise,  en  jeu  de  la  cniilrac- 
lililé  par  les  corps  cxlcricurs  qui  sont  appliqués  à  l'ocooomic, 
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consécutivement  à  l'aïKjmcntation...  fluxion  locale  de  la  matière 
organique  mobile  vers  le  point  excité  :  érection  vitale...  augmen- 
tation des  phénomènes  de  la  chimie  rivante. 

Broussais  admet  deux  genres  de  stimulation  :  l'une  directe, 
l'autre,  indirecte,  il  les  distingue  ainsi,  Physiol.  t.  1 ,  p.  33  : 

«  Les  agents  qui  développent  les  phénomènes  de  la  vitalité  dans 
nos  tissus  peuvent  se  partager  en  deux  séries,  les  premiers  exaltent 
directement  ces  phénomènes;  les  seconds  commencent  par  les 
diminuer,  après  quoi  on  les  voit  reparaître  avec  plus  d'intensité 
qu'ils  n'en  manifestaient  avant  leur  diminution  ,  on  est  donc  forcé 
de  reconnaître,  chez  les  animaux  parfaits,  une  loi  en  vertu  de 
laquelle  la  force  qui  préside  à  la  vie  réagit  contre  les  causes  débili- 
tantes, c'est  ce  qui  constitue  la  réaction  vitale.  » 

Q\ia.nlkla.  diminution  de  la  vitalité  que  Broussais  regarde  comme 
très-rare  il  l'explique  ainsi  ,  Loc.  ci  t.,  p.  35  : 

«  Les  causes  de  la  diminution  des  phénomènes  de  vitalité  sont 
positives  ou  négatives...  les  catises  négatives  sont  le  froid...  la 
soustraction  des  matériaux  alibiles,  des  lluides  et  autres  agens  qui 
sont  nécessaires  à  l'exercice  des  fonctions...  tant  que  la  puissance 
vitale  est  en  mesure  de  réagir,  ils  peuvent  devenir  excitants 
indirects..,  les  causes  positives  de  la  diminution  sont  beaucoup 
moins  connues  que  les  négatives ,  une  secte  de  médecins  les  désigne 
par  le  titre  de  conirn-st imuhnits. . .  \\s  doivent  se  réduire  à  un  assez 
petit  nombre...  je  dirai  cependant  que  le  mucilage,  l'eau  à  certaine 
température  sont  les  plus  remarquables  de  ces  agents.  » 

Transmission  des  irritations. — Lesphénomènes  physiologiques 
dont  nous  venons  de  parler  d'abord  circonscrits  dans  les  limites  d'un 
tissu  peuvent  s'étendre  et  se  répéter  dans  d'autres  tissus,  d'autres 
organes,  d'autres  appareils  et  même  dans  tout  l'organisme,  ce  sont 
]es  sympathies  de  l'auteur,  il  les  explique  ainsi,  Physiol.  t.  1 , 
p.  31  : 

«  Les  érections  vitales  développées  dans  un  point  quelconque  de 
l'organisme  ne  peuvent  pas  s'élever  à  un  certain  degré  sans  être 
transmises  à  d'autres  points...  la  transmission  des  érections  vitales 
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oa  àcs  irritations  11  lien  par  l'inlermédiairc  du  tissu  nerveux  qui 
est spécialeruent  destiné  à  cet  usage...  l'irritation  transmise  est  de 
même  nature  que  l'irritation  primitive,  soit  qu'on  la  considère  au 
foyer  de  départ,  dans  les  nerfs  qui  la  transportent,  dans  le  centre 
commun  do  l'appareil  nerveux ,  dans  l'organe  où  les  nerfs  la  trans- 
mettent. »  Il  ajoute ,  3"'  Exam.  propos,  xv  :  «  Toute  stimulation 
assez  intense  pour  parvenirau  cerveau  parcourt  tout  l'ensemble  du 
système  nerveux  de  relation ,  elle  se  répète  donc  dans  tous  les 
viscères,  ce  qui  fournit  au  cerveau  de  nouvelles  causes  de 
stimulation.  » 

But  des  pdénomènes  généraux.  —  Loc.  cit., propos,  xi  :  «  Le 
but  complexe  de  la  stimulation  primitive,  comme  do  la  stimulation 
secondaire,  est  toujours  h  nutrition,  l'éloignement  des  causes  des- 
tructives et  la  reproduction  ;  les  mouvements  qui  exécutent  tout  cela 
sont  parta^îés  en  plusieurs  séries ,  dont  chacune  est  exécutée  par  un 
certain  nombre  d'organes  et  porte  le  nom  de  fonction  ;  or,  pour  l'exer- 
cice des  fondions,  il  faut  que  les  liquides  concourent  avec  les  solides  ; 
dans  toute  stimulation  il  y  a  donc  impulsion,  appel  ou  attraction  des 
fluides  vers  les  solides.  »...  Propos,  xx  :  «  L'assimulalion  est  un 
phénomène  de  premier  ordre  qui  ne  saurait  s'expli(|uer  par  l'action 
de  la  sensibilité  et  de  la  conlractilité,  on  no  peut  l'attribuer 
qu'ii  la  puissance  créatrice ,  et  c'est  un  des  actes  de  la  chimie 
vivante.  »...  Propos,  xxiv  :  «  Pendant  que  les  fluides  so  meuvent 
dans  le  tissu  des  glandes,  il  s'y  opère  ,  outre  la  nutrition  ,  des 
changements  dans  la  forme  des  fluides  qui  ne  sont  pas  employés 
à  celle  fonction,  tels  ([uc  cha(|uc  glande  fournit  le  sien  avec  des 
caractères  particuliers  ;  ces  changements  a|)partiennenl  à  la  chimie 
vivante.  » 

Economie  vivante,  distincte  de  l'économie  générale.  — 
Broussaisasoinde  distinguer  la  manière  d'être  des  corps  vivants  et 
des  corps  inertes,  il  dit  :  Plnjsiol.  t.  1  p.  51  : 

«  Les  lois  pliysiiiues  sont  modiUécs  dans  rccouomie  vivante  par 
leb  luis  viUlc:>.  » 
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2'  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE. 

Application  de  la  physiologie  a  la  médecine.  —  Broiissais 
comprend  ainsi  rinterversion  des  lois  physiologiques:  3™"  Kxam. , 
propos.  Lxvn  : 

«  La  santé  suppose  l'exercice  régulier  des  fonctions;  la  maladie 
résulte  de  leur  irrégularité  ;  la  mort  de  leur  cessation.  » 

On  voit  déjà  que  le  principe  fondamental  de  la  doctrine  de 
Broussais  consiste  à  rallier  la  médecine  à  la  physiologie.  Abordant 
plus  directement  cette  grande  question,  il  dit,  AnnalcH  delaméd. 
physiol.  t.  •/,  p.  1  : 

«  La  physiologie  est  la  connaissance  de  la  vie,  elle  doit  donc 
s'appliquer  à  l'homme  malade  aussi  bien  qu'il  l'homme  en  santé.... 
le  temps  n'est  pas  éloigné  ou  l'on  se  demandera  comment  la  médecine 
a  pu  rester  si  longtemps  séparée  de  la  physiologie...  cela  vient  de 
ce  que  les  maladies  ont  été  observées  et  traitées  avant  que  l'on 
connut  les  organes  et  leurs  fonctions...  les  organes  et  les  fonctions 
ayant  été  étudiés  avec  soin ,  on  s'apperçut  que  la  maladie  consistait 
dans  les  dérangements  qui  y  surviennent,  cette  grande  vérité  une 
fois  démontrée  ,  il  était  indispensable  de  refaire  tous  les  ouvrages 
classi(|ues  puisqu'ils  avaient  été  composés  avant  qu'elle  fût  connue. 
Il  fallait  rattacher  chaque  maladie  à  l'organe  et  à  la  fonction  dont 
elle  est  la  lésion;  par  conséquent,  changer  sa  dénomination,  sa 
théorie,  son  traitement.  » 

Localisation  des  maladies.  —  Nous  voyons  Broussais  arriver 
par  degrés  à  la  localisation  des  maladies ,  autre  point  capital  de  sa 
doctrine ,  et  nous  comprenons  dés  lors  pourquoi  son  Premier 
Examen  porte  pour  épigraphe,  cette  vérité  si  féconde  empruntée  à 
l'anatomie  générale  de  Bichat  :  «  qu'est  l'observation  si  l'on  ignore 
lii  où  siège  le  mal?  »  . 

Le  réformateur  dit  à  cette  occasion,  2'  Exatn.p.  812  :  «  Hippo- 
cratc,  BaiHou,  Sydenham,  Ramazzini,  Dehaën,  Storck ,  Stoll  etc. 
ont  beaucoup  et  trés-altcnlivemcnl  observé...  mais,  pour  n'avoir 
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pas  rallié  les  symplomes  aux  organes  el  à  leur  vtrilable  lésion ,  ils 
n'ont  point  connu  la  valeur  de  ce  qu'ils  observaient  el  n'ont  point 
rendu  à  la  science  les  services  qu'on  leur  attribue.  » 

Pour  Broussais  ,  une  maladie  est  toujours  locale  avant  de  s'offrir 
comme  altération  générale  :  J'  Exam.  propos,  lxxiii  : 

«  L'exaltation  commence  toujours  par  un  système  organique  el 
se  comniuni(|ue  à  d'autres  soit  dans  le  même  appareil,  soit  ailleurs... 
et ,  ^  l:.roiii.  p.  (il  :  1!  y  a  six  ans  que  j'enseigne  que  toutes  les 
maladies  sont  locales  dans  leur  principe,  et  que  j'en  administre 
la  |)reuvc  en  indiquant  l'organe  ou  le  tissu  où  chacune  d'elles  prend 
son  origine.  » 

Il  ajoute,  /"  Exam.  p.  182  :  «  Il  me  semble  que  l'on  doil 
conclure  des  discussions  auxquelles  je  me  suis  livré  jusqu'ici  que 
toute  classification  qui  tendrait  à  isoler  les  phénomènes  patholo- 
giques des  organes  dont  ils  expriment  la  souffrance  serait 
essentiellement  défectueuse...  dp.  1GU  :  Depuis  lecomniencemenl 
de  cette  dissertation ,  je  me  suis  étudié  à  faire  sentir  au  médecin  la 
nécessité  de  fixer  son  attention  sur  les  organes  alla  de  ne  pas 
pren<lre  pour  des  êtres  essentiels  les  résultats  de  leur  souffrance.  » 

Ici  se  trouve  comme  on  le  voit ,  la  transition  naturelle  qui  conduit 
le  réformateur;  de  la  localisât inu  dos  maladies  à  la  proscription 
i\c¥,  eiililés  morhides  qu'il  poursuivit  partout,  avec  une  sorte  do 
mononianie,  même  dans  les  ouvrages  où  son  imagination  seule 
pouvait  les  supposer. 

Pnosr.RiPTio.N  DES  ENTITÉS  MonniDEs.  —  3"'  Exam.  propos. 
CDLXiii  :  «  Les  groupes  de  symptômes  que  l'on  donne  pour  des 
maladies,  sans  les  rapporter  aux  organes  dont  ils  dépendent,  ou 
bien  en  les  rapportant  aux  organes ,  mais  sans  avoir  bien  déterminé 
la  nature,  de  l'aberration  physiologique  de  ces  derniers,  sont  des 
abstractions  métajibysiciues  qui  ne  représenlcnl  point  un  étal 
morbide  constant,  invariable  et  dont  on  soit  assuré  de  retrouver  lo 
modèle  dans  la  nature  ;  ce  sont  donc  des  entités  factices,  el  tous 
ceux  qui  étudient  la  médecine  [lar  celte  méthode  sont  des  onto- 
loyùtes.  » 
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«  Propos.  cDi.xiv  :  ConsicirTcr  les  entités  morbides  factices 
comme  des  puissances  malfaisantes  qui  agissent  sur  les  organes  et 
les  modifient  en  y  produisant  tel  ou  tel  désordre ,  c'est  prendre  les 
effets  pour  les  causes;  c'est  faire  de  l'ontologie.  » 

«  Propos.  c.DLXT  :  Considérer  la  succession  des  symptômes  que 
l'on  a  observés  comme  la  marche  nécessaire  et  invariable  d'une 
maladie,  et  en  faire  des  caractères  essentiels  à  son  diagnostic  et  par 
conséquent  à  son  traitement,  c'est  créer  une  entité  factice  puisque 
les  affections  des  organes  se  comportent  différemment,  suivant  leur 
irritabilité ,  leur  sensibilité  et  les  modificateurs  qui  agissent  sur 
eux  ;  c'est  se  mettre  dans  l'impossibilité  de  traiter  cette  maladie 
avant  sa  terminaison,  sans  être  en  contradiction  avec  ses  propres 
principes,  c'est  toujours  faire  de  l'ontolo(jir.  » 

«  Propos.  CDLXVi  :  Adresser  des  remèdes  à  une  entité  morbide 
factice,  sans  apprécier  leurs  effets  sur  les  organes  qui  les  reçoivent 
et  sur  ceux  qui  sympathisent  avec  ces  organes ,  c'est  guérir  ou 
exaspérer  une  maladie  sans  en  connaître  la  raison  physiologique.  » 

«  Propos.  CDLXVii  :  Celui  qui  guérit  une  maladie  sans  avoir 
apprécié  avec  justesse  les  modifications  physiologiques  au  moyen 
desquelles  il  a  opéré  cette  cure,  n'a  pas  la  certitude  de  reconnaître 
ni  de  guérir  la  même  maladie  lors  quelle  se  présentera  de  nouveau; 
d'où  il  résulte  nécessairement  que  ni  les  succès,  ni  les  revers  des 
ontologistes  ne  peuvent  servir  ni  à  les  rendre  bons  praticiens ,  ni  à 
leur  donner  les  moyens  d'en  former  d'autres.  » 

Il  attache  la  plus  grande  importance  à  l'avantage  d'avoir  signalé 
cette  manière  de  procéder  et  dit,  2°  Exam.  ,  préf.  p.  vu  :  «  La 
découverte  de  cette  ontologie  médicale  qui  s'opposait ,  depuis  le 
commencement  des  siècles,  k  ce  que  la  médecine  figurât  au  rang 
des  sciences ,  est  ma  propriété  ;  je  n'en  ai  trouvé  le  germe  dans 
aucun  ouvrage.  » 

Rejet  des  constitutions  médic.ues.  —  3"  Exam.  t.  m  ,  p.  G  : 
«  Les  grands  épidémistes ,  les  fameux  descripteurs  de  constitu- 
tions à  la  tête  desquels  se  trouvent,  après  Hippocrale  ,  Bâillon  , 
Sydonham  et  Baglivi,  ont  remarqué,  à  force  d'observations,  que 
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les  maladies  varieiil  entre  elles  dans  chaque  saison  de  la  même 
année  el  dans  les  mêmes  saisons  des  années  dilTérenles.  Ils  ont  en 
conséquence  créé  ce  qu'ils  appellent  des  coustitutions  mnlicnles. 
Or ,  ces  consliluiions  sont  des  choses  toutes  différentes  de  l'auto- 
cratisme ,  de  l'humorisme  et  du  Brownisnie.  El  cependant  ces 
choses  ne  sont  ni  contradictoires  à  ces  systèmes  ,  ni  même  incom- 
patibles avec  eux  ;  elles  ont  été  adoptées  par  de  grands  hommes 

on  peut  même  en  trouver  le  germe  dans  Hippocrate Mais  quel 

rôle  doit  jouer  la  doctrine  des  constitutions  annuelles  au  milieu  des 
autres?...  Klle  servira  à  expliquer  les  succès  inespérés,  comme 
les  revers  inattendus,  les  marches  irrégulières;  enhn  elle  donnera 
la  raison  sullisanle  de  tout  ce  qui  sera  observé  de  contradictoire 
aux  opinions,  aux  règles,  aux  préceptes  des  maîtres  de  l'art, 
(juelle  ressource  féconde  !  et  comme  on  sait  aujourd'hui  en  tirer 
bon  parti.  » 

Loc.  cit.,  t.  II ,  p.  91  :  Il  s'agit  de  la  doctrine  de  Sydenhani  : 
«  Ici  commence  à  paraître  un  genre  particulier  d'ontologie,  Ict 
coustitutidiis  sont  érigées  en  ciitith  existantes  à  la  manière  des 

corps el  p.H5:  Sydenham  distinguait  deux  sortes  d'influences 

atmosphériques  :  l'une  secrète ,  occulte  qui  produit  les  maladies 

d'une  ou  plusieurs  années  consécutives ,  etc H  p.  421....  Ces 

découvertes  se  réduisent  ii  des  entités  nouvelles  qu'il  créa  en  ima- 
ginant des  maladies  stalionnnires  produites  par  des  particules 
occultes  de  l'air  et  tout-à-fait  indépendantes  de  sa  température , 
des  vicissitudes  atmosphériques  et  même  des  émanations  miasma- 
tiques provenant  des  corps  vivants  ou  morts.  » 

Rfjet  des  r.nisEs  RKr.ri.iÈREs.  —  Rroussais  admet  les  crises 
seulement  comme  des  dé[)lacements  accidentels  de  l'irritation , 
mais  nullement  comme  le  résultat  d'un  travail  bienfaisant  de  la 
nahire  niédicatrice ,  encore  moins ,  comme  pouvant  s'effectuer  à 
des  jours  déterminés  et  nommés  jours  criliqucx.  3'  Exam., 
propos,  xciv  : 

«  Si  les  irritations  sympallii(|ues  que  les  principaux  viscères  déler- 
niiiitMit  dans  les  organes  sécréteurs,  exhalants  et  à  la  périphérie, 


DEUXIÈME   PÉRIODE.  159 

deviennent  plus  fortes  que  celles  de  ces  viscères,  ceux-ci  sont 
délivrés  de  la  leur ,  et  la  maladie  se  termine  par  une  prompte 
guérison.  Ce  sont  les  crises.  Dans  ces  cas,  l'irritation  marche  de 
l'intérieur  à  l'extérieur....  Prop.  xcv  :  Les  congestions  des  crises 
se  terminent  toujours  par  une  évacuation  soit  sccrétoire,  soit  puru- 
lente ,  soit  liémorrhagique  :  sans  cela,  la  crise  n'est  pas  complète. 
Prop.  xcvi....  Si  l'irritation  s'avance  de  l'extérieur  à  l'intérieur, 
ou  d'un  viscère  vers  un  autre  plus  important,  la  maladie  s'aggrave. 
Ce  sont  les  fausses  crises  des  auteurs.  » 

Il  dit  ensuite  à  l'occasion  de  la  doctrine  d'IIippocrate,  d"  Exani., 
M,/).  28: 

«  Il  en  est  des  évacuations  comme  des  jours  critiques;  si  l'une 
ne  soulage  pas,  il  faut  en  attendre  une  autre ,  ou  bien  désespérer 
du  malade,  à  moins  qu'un  changement  extraordinaire,  parce  qu'il 
a  lieu  dans  un  jour  qui  ne  devait  point  être  favorable ,  n'arrive  tout 
à  propos  pour  soustraire  le  malade  à  un  péril  presque  inévitable. 
Hippocrate  avait  senti  le  vide  des  spéculations  sur  la  durée  des 

fièvres,  et  sur  les  évacuations  qui  emportent  la  cause  du  mal 

Mais  il  avait  reçu  cette  doctrine  de  ses  ancêtres,  et  il  devait  la 
transmettre  à  ses  descendants ,  etjo.  27  :  Hippocrate  a  été  copié, 
modifié,  corrigé  pendant  la  longue  série  des  siècles  qui  nous  sépa- 
rent de  lui,  et  jamais  on  n'a  pu  tomber  parfaitement  d'accord  sur 
les  époques  des  évacuations  critiques  et  des  terminaisons.  C'est 
que ,  dans  la  réalité  tout  cela  n'a  rien  de  fixe.  » 

Rejet  de  la  nature  médicatrice.  —  Hippocrate,  Galien, 
Stahl,  etc.  admettaient  dans  l'organisme  un  principe  conservateur 
militant  avec  une  sorte  d'intelligence  contre  les  efforts  desiruclours 
des  maladies  sous  le  nom  de  nature  ou  force  médicatrice. 
liroussais  n'y  voit  qu'un  résultat  des  réactions  sympathiques  :  il  dit 
en  effet,  2"  Exam. ,  préf. ,  p.  vu  : 

«  J'ai  considéré  les  sympathies  sous  un  nouveau  jour,  ce  qui 
m'a  fourni  les  moyens  de  mieux  apprécier  la  force  médicatrice,  ou 
l'autncratisme  des  auteurs.  3°  Exam. ,  prop.  xi  :  le  but  de  la  sti- 
mulation primitive  et  de  la  stimulations  ympalliique  est. . . .  l'éloigné- 
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menl  des  causes  dostruclivcs.  »  Ces  iilt''cs  ol  les  consitléralions 
relatives  à  la  localisation  des  maladies  conduisent  nalurelleincnl 
le  réformateur  ii  rejeter  l'essentialité  des  altérations  pathologiques 
pour  y  substituer  l'influence  directe  ou  sympathique  de  l'irritation. 

Proscription  de  l'essentialité  des  maladies.  —  La  plupart 
des  médecins  de  l'antiquité  ont  considéré  les  maladies  comme 
isolées  des  organes.  Parmi  les  modernes,  Barlhez  est  un  de  ceux 
qui  s'est  le  plus  occupé  de  la  propagation  de  celle  doctrine ,  et 
d'après  3Iontfalcon  :  «  on  doil  le  regarder  comme  le  Kanl  de  la 
médecine,  puisqu'il  l'exemple  du  philosophe  de  Kœnigsberg  il  a 
personnifié  des  abstractions.  » 

Broussais  a  fortement  combattu  ce  dogme  de  l'essentialité  , 
comme  nous  le  verrons  surtout  à  l'article  des  fièvres.  C'est  encore 
un  des  caractères  jtrincipaux  de  la  médecine  physiologique,  et 
l'une  des  conséquences  naturelles  de  la  localis:ilinii  des  maladies. 
Il  dit,  .3' AjflHi. /.  III,  jo.  429: 

«  Les  dénominations  transmises  par  les  anciens  auteurs  comme 
représentatives  des  maladies  sont  loin  d'olTrir  à  l'esjjril  des  objets 

bien    déterminés L'auteur   do    la    imsographie    s'occupe    à 

disposer,  dans  un  certain  ordre,  ces  dénominations  qui  ne 
constituent  pas  des  maladies  réelles ,  mais  des  groupes  de 
symptômes  arbitrairement  formés.  Donc  il  n'a  point  classé  ni 
coordonné  de  véritables  maladies ,  mais  des  abstractions  d'un 
sens  mal  déterminé.  » 

Broussais  ajoute  :  loc,  cit.  1.  i ,  propos,  lxii  :  «  La  santé  ne 
s'altère  jamais  sjionlanémenl ,  mais  toujours  parce  que  les  slimu- 
lanls  extérieurs  destinés  ii  entretenir  les  fonctions  ont  cumulé 
l'excitation  dans  quelipie  jjartie ,  ou  parce  qu'ils  ont  manqué  à 
l'économie  ,  ou  parce  que  l'économie  a  été  stimulée  d'une  manière 
(pii  répugne  k  l'exercice  des  lois  vitales.  » 

Le  réformateur  arrive  ainsi  par  degrés  à  regarder  les  maladies 
comme  le  résultat  anormal  de  l'action  des  modificateurs  sur  les 
organes ,  à  subslilucr  la  théorie  do  l'irrilalion  à  celle  de  l'essen- 
Ualilé. 
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L'irritation  envisagée  comme  principe  des  maladies.  —  Brous- 
sais,  tout  en  rattachant  les  maladies  anx  organes,  voit  les  pre- 
miers rudiments  des  altérations  pathologiques  dans  l'irrégalarité 
des  fonctions.  Il  ailmet  d'abord  les  deux  modes  fondamentaux  de 
ces  altérations  pathologiques:  diminution  %X augmentation ,  mais 
cédant  bientôt  à  son  désir  de  tout  simplifier  il  paraît  sacrifier  à  peu 
près  entièrement  le  premier  de  ces  modes  pour  no  conserver  que 
le  second.  Il  dit,  3"  Ejoam.,  t.  1 ,  propos,  lxvii  : 

«  La  maladie  résulte  de  l'irrégularité  des  fonctions.  Prop. 
Lxviii  :  Les  fonctions  sont  irrégulières  lors  qu'une  ou  plusieurs 
d'entre  elles  s'exercent  avec  trop  ou  trop  peu  d'énergie. Pro/j.  lxix  : 
L'énergie  d'une  fonction  est  excessive  lorsqu'elle  précipite  suspend 
ou  dénature  les  autres,  de  manière  qu'un  ou  plusieurs  des  organes 
qui  sont  chargés  de  la  fonction  exagérée  et  de  celles  qu'elle  a 
troublées,  soient  menacés  de  destruction. Projo.LXX:  L'énergie  d'une 
fonction  est  languissante  lorsqu'un  ou  plusieurs  des  organes  qui  en 
sont  chargés  ne  jouissent  pas  du  degré  de  vitalité  nécessaire  pour 
bien  exécuter  la  fonction.  Prop.  lxxi  :  La  vitalité  des  organes  peut 
avoir  été  exaltée  avant  d'être  diminuée,  et  vice  versa.  Prop.  lxxii  : 
11  n'y  a  ni  exaltation  ni  diminution  générales  et  uniformes  do  la 
vitalité  des  organes.  » 

Prop.  Lxxviii  :  «  La  sur  excitât  ion  partielle  suppose  toujours  un 
appel  trop  considérable  des  fluides;  il  y  a  donc  congestion  préju- 
diciable à  l'exercice  des  fonctions  dans  toute  surexcitation,  c'est 
une  congestion  morbide.  Prop.  Lxxxiii  :  La  congestion  morbide 
active  étant  toujours  compagne  de  la  surirritation,  il  suffit  de 
nommer  cette  dernière  pour  être  entendu  en  développant  la  marche 
des  maladies,  on  peut  même  pour  être  plus  bref  se  contenter  du 
mot  IRRITATION ,  pourvu  qu'on  y  attache  le  même  sens;  mais  il  faut 
sous-entendre  l'épithète  morbide.  » 

Ainsi  voilà  l'expression  consacrée,  le  mot  irritation  va  désormais 
traduire  l'idée  du  principe  fondamental  pour  ne  pas  dire  exclusif 
des  maladies,  du  pivot  central  sur  lequel  va  rouler  toute  la  doctrine 
physiologique. 

Craignant  sans  doute  que  l'on  ne  comprit  pas  ainsi  son  unité 

«1 
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médicale,  Broussais  ajoute,  i"  Exam.  p.  200  :  «  Ces  faits  con- 
courent avec  beaucoup  d'autres  à  nous  prouver  que  Ir  principe  de 
toute  excitation  soit  nerveuse ,  soit  inflammaloire  est  toujours  le 
même.  » 

Développant  d'avantage  sa  pensée,  Broussais  dit,  2"  V.Tam.  , 
préface  p.  vi  :  «  Il  s'agissait  d'étudier  l'excitation  dans  les  différents 
organes;  mais  pour  le  faire  avec  succès  il  fallait  posséder  une 
anatomie  physiologique,  celle  de  Bicliat  pouvait  seule  me  servir  de 
base;  je  me  suis  donc  efforcé  de  ratlaclicr  les  phénomènes  de  la 
vitalité  aux  différents  systèmes  organiques  qu'il  nous  a  fait  connaître. 
Je  me  suis  dit:  si  tous  les  tissus  ont  une  action  particulière  celte 
action  est  susceptible  d'aberration  et  c'est  en  cela  que  doit  consister 
toute  la  pathologie.  » 

Nous  devons  à  la  vérité  d'ajouter  qu'en  1829  il  semble  un  peu 
modifier  sa  pensée  relativement  à  celte  exclusion  systématique 
dans  laquelle  nous  le  verrons  incessamment  retomber.  Il  dit  en  effet, 
3'  Kxam.  t.  2,  p.  484  : 

«  Il  est  fort  inutile  d'aller  chercher  hors  de  chaque  être  organisé  les 
lois  particulières  de  son  organisation,  ce  serait  même  temps  perdu 
que  de  vouloir  découvrir  en  lui  le  premier  mobile  de  ses  actes... 
Ce  qui  nous  reste  à  faire  c'est  donc  d'éludior  les  phénomènes  que 
nous  présente  cet  être  organisé,  de  les  rapprocher  les  uns  des 
autres,  et  comme  ils  sont  très-mullipliès,  de  trouver /r  /i7»7  le 
plus  (jénéral  de  son  action,  le  fait  auijuel  les  autres  se  rattachent... 
Or,  ce  fait  c'est  l'irritabilité  comme  l'avait  établi  Tilisson,  comme 
l'a  prouvé  llaller,  comme  l'a  répété  Brown.  Dire  que  ce  fait  soit  le 
seul  (jui  serve  de  fondement  à  la  physiologie  et  à  la  pattiolngie  , 
c'est  peut-être  aller  trop  loin;  mais  à  coup  sûr,  l'inilabililè  esl , 
dans  l'état  où  se  trouve  encore  la  science,  le  fait  le  pins  important, 
cl  la  clef  de  tous  les  autres ,  il  no  s'agit  pour  en  tirer  bon  parti  que 
de  ne  pas  le  dénaturer  en  l'abstrayant,  comme  l'a  fait  Brown.  » 

Kn  1834  il  cherche  positivement  à  se  disculper  du  reproche  de 
sij%trm(ili(iue  exclusif  que  lui  font  à  peu  près  Ions  les  médecins 
observateurs.  Avec  noire  iiiiiiarli;ililé  nous  nictirons  ses fl//(';/M//«/ix 
il  côté  ^\(ispritlcipcs  qu'il  a  lui-même  établis  dans  ses  ouvrages,  et 
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le  lecteur  impartial  comme  nous  jugera  si  les  premières  sont  de 
nature  à  détruire  l'impression  faite  par  les  seconds.  Il  dit,  3®  Exam. 
t.  4,  p.  l-io: 

«  Si  l'on  voulait  nous  reprocher  que  notre  doctrine  est  entachée 
du  même  vice  sous  ^îêie\le  qu'elle  repose  uniquement  sur  l'irri- 
tai ion,  tandis  qu'il  y  a  des  maladies  où  ce  phénomène  est  en  défaut 
je  répondrais  que  l'on  ne  m'a  pas  compris ,  j'ai  soutenu  que  la 
plupart  des  maladies  dépendent  de  l'irritation  ;  mais  je  n'ai  pas 
prétendu  qu'elles  en  fussent  toutes  le  résultat.  L'asphyxie  complète 
est  une  ahirritation,  et  d'ailleurs  notre  doctrine  n'est  point  inti- 
tulée :  la  doctrine  de  l'irritation,  mais  la  doctrine  physiologique; 
ainsi ,  elle  repose  nécessairement  sur  toutes  les  modifications  que 
peut  éprouver  la  vie ,  et  non  pas  uniquement  sur  son  exaltation, 
ipioique  celle-ci  soit  incomparablement  la  plus  fréquente.  » 

Sympathies  morbifiques.  —  «  3"  Exam.  prop.  lxxxiv  :  L'irri- 
tation peut  exister  dans  un  système  sans  qu'aucun  autre  y  participe  ; 
mais  cela  n'a  lieu  que  lorsqu'elle  est  peu  considérable.  Elle  ne 
porte  alors  que  sur  les  mouvements  organiques  locaux  et  sur  la 
nutrition  de  la  partie  ;  mais  aussitôt  que  l'irritation  locale  s'élève  à 
un  certain  degré  elle  se  répète  dans  d'autres  systèmes  ou  dans 
d'autres  appareils  plus  ou  moins  éloignés  ,  et  toujours  sans  chan- 
(jcr  de  nature.  Prop.  lxxxv  :  Les  nerfs  sont  les  seuls  agents  delà 
transmission  de  l'irritation.  Ce  qui  constitue  les  sympathies  mor- 
bides. Prop.  xcii  :  Les  organes  sympathiquement  irrités  peuvent 
contracter  l'irritation  à  un  degré  supérieur  à  celle  de  l'organe  à 
l'inlluence  duquel  ils  la  doivent.  Dans  ce  cas ,  la  maladie  change 
de  place  et  de  nom  ce  sont  les  métastases.  Prop.  xcm  :  L'organe 
qui  est  devenu  le  siège  d'une  métastase  excite  alors  des  sympathies 
qui  lui  sont  propres  ;  et  celles-ci  peuvent  à  leur  tour  devenir  prédo- 
minantes :  telles  sont  les  phlcgmasies  ambulantes.  Prop.  xcvni  : 
L'irritation  tend  à  se  propager  par  similitude  de  tissu  et  de  système 
organique  :  c'est  ce  qui  constitue  les  diathcses.  » 

Rejet  de  l.v  m.vrciie  et  de  la  durée  fixe  des  maladies.  — 
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Broussais  n'adracl  point,  dans  les  maladies,  celle  marche  plus 
ou  moins  régulière,  ces  périodes  successives  qui  permeUraient  d'en 
calculer  au  moins  approximativemeril  la  durée ,  d'en  prévoir  les 
diverses  phases  depuis  l'origine  jusqu'à  la  lerminaison.  11  dil , 
hc.  cit. ,  prop.  xcvii  : 

«  Les  irrilalions  n'ont  point  de  durée  ni  de  marche  fixe;  l'une 
et  l'autre  sont  déterminées  par  l'idiosyncrasie ,  et  par  l'influence 
des  modificateurs  qui  agissent  sur  les  malades.  » 

Tels  sont  les  principes  généraux  de  la  médecine  physiologique. 
Nous  devons  acluuUement  préciser  leurs  applications  et  faire  con- 
naître les  principes  secondaires  et  particuliers  qui  doivent  natu- 
rellement en  résulter.  Pour  mettre  les  unes  et  les  autres  dans  tout 
leur  jour  nous  suivrons  l'ordre  nosologique  le  plus  généralemenl 
adopté,  en  nous  conformant  à  la  marche  du  réformateur  de 
manière  à  ne  laisser  aucun  doute ,  aucune  obscurité  sur  les  véri- 
tables caractères  de  sa  doctrine. 

3°  PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

Inii.a.mmation.  —  lîroussais  la  définit,  Plilrg.  chroniq.  , 
t"  édit.  t.  u,p.  9:  «  Toute  exaltation  locale  du  mouvement orga- 
iii(pie  assez  considérable  pour  troubler  l'harmonie  des  fonctions  et 

pour  désorganiser  le  tissu  où  elle  est  fixée 3'  Exain.  t.  i, 

prnp.  xcix  :  Lorsque  l'irritation  accumule  le  sang  dans  un  tissu 
avec  tumeur,  rougeur  et  chaleur  extraordinaires,  et  caj^ddes  de 
désorganiser  la  partie  irritée,  on  lui  donne  le  uom  d'inflamma- 
tion. » 

il  détermine  ainsi  le  siège  de  cette  altération  pathologique, 
l'hley.  rhron.  proirfj.,  p.  G:  «  La  modification  vitale  qui  produit 
les  (piatre  phénomènes  de  l'inflammation  :  tumeur,  rougeur,  cha- 
li  ur  ,  douleur  a  son  siège  dans  les  vaisseaux  lajiillaires  de  la  partie 
malade  et  dépend  manifestement  de  laugmentatlun  de  leur  action 
organique.  L'inflammation  est  doue  primitivement  un  surcroil  de 
celle  action.  » 
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Il  apprécie  les  phénomènes  sympathiques  do  l'inflammalion , 
3"  Exam.  t.  I ,  jirojios.  en  :  «  L'inflammalion  excite  souvent  plus 
lie  douleur  dans  les  parties  où  les  irritations  sympathiques  se 
manifestent,  que  dans  son  propre  foyer.  Les  inflammations  des 
memliranes  mu(]iieuses  de  l'estomac  ,  des  intestins  grêles  et  de  la 
vessie  en  oflVenl  des  exemples  journaliers.  » 

Il  admet  une  grande  influence  de  l'inflammation  sur  les  humeurs  : 
loc.  cit.,  prop.  civ  :  «  L'inflammation  altère  toujours  les  fluides  de 
la  partie  enflammée,  et  quelquefois  la  masse  entière  des  humeurs.  » 

Il  signale  très-bien  le  passage  de  l'inflammation  de  l'état  aigu  à 
l'état  chronique.  Plileg.  citron,  prolég.  p.  fS  : 

«  Lorsque  l'irritation  innammaloire  ne  s'est  point  éteinte,  dans 
le  principe ,  pour  former  la  délitescence  ou  la  résolution  ;  dans 
l'état  plus  avancé  ,  pour  transformer  la  partie  en  escarre  gangre- 
neuse,    cette  irritation  devient  chronique La   cause   de   ce 

passage  vient  toujours  de  l'action  continuée  d'un  stimulus  qui 
empêche  l'inflammation  de  se  calmer Une  suppuration  pro- 
longée, une  induration  rouge,  etc. ,  sont  les  traces  de  l'inflamma- 
tion chronique  des  capillaires  sanguins  ;  les  ulcères  calleux , 
l'hépalisation  lente  des  j>oumons  ,  l'endurcissement  chronique 
rouge  des  membranes  en  sont  les  preuves  ;  l'épaississemenllardacé, 
caséiforme  l'aspect  squirrhcux,  etc.  annoncent  que  cette  irritation  a 
été  partagée  par  les  capillaires  blancs.  » 

L'inflammation  va  maintenant  devenir  pour  Broussais  le  fait  capi- 
tal ,  dominant  et  fondamental  de  la  pathologie.  Ce  fait  va  former  la 
base  principale  de  sa  doctrine.  Il  est  assez  curieux  de  suivre  les 
modifications  progressives  de  sa  pensée  pour  arriver,  du  génie  de 
l'observateur  le  plus  profond, au  génie  du  systématique  le  plus  absolu. 

Déjà ,  dans  son  traité  des  Phlegmasies  chroniiiues,  proleg.  p.  5, 
on  voit  sa  tendance  à  faire  jouer  à  l'inflammation  un  rôle  d'abord 
très-étendu ,  ensuite  à  peu  près  exclusif  dans  la  production  des 
maladies;  il  dit  en  effet  : 

«  C'est  par  une  inflammation  qui  détruit  avec  plus  ou  moins  de 
promptitude  un  ou  plusieurs  des  viscères  essentiels  à  la  vie  que  le 
plus  grand  nombre  des  hommes  périssent.  » 
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Il  rontinue,  /"  Kxam. ,  p.  589  :  «  S'il  est  vrai ,  comme  Biclial 
en  a  donné  la  preuve  ,  que  chaque  ordre  de  vaisseaux  a  sa 
manière  de  sentir  et  de  vibrer  dans  l'élal  physiologique  ,  pouniuoi 
ces  diffi'renccs  ne  persisteraient-elles  pas  dans  IV'tat  palholopiquo  , 
et  ne  constitueraient-olles  pas  autant  de  maladies  qui  se  rallient 
au  phL'nomènc  de  l'inflammation?  Tel  fut  l'important  problême 
dont  je  me  proposai  d'abord  la  solution.  » 

Il  porte  rinflammation  dans  le  domaine  des  affections  nerveu- 
ses,  3*^  Exam.  prop.  cvii  :  «  L'inflammation  excite  souvent  des 
sympathies  do  relation  qui  sont  devenues  pour  les  auteurs  les  phé- 
nomènes prédominants ,  et  ont  fait  donner  à  la  maladie  le  nom  de 
iiécroxe.  » 

D'après  lui  l'inflammation  peut  produire  non-seulement  toutes 
les  lésions  organiques ,  toutes  les  altérations  des  solides  et  des 
humeurs  dans  une  partie  mais  encore  un  vice  radical  de  toute  la 
constitution.  Il  dit ,  loc.  cit.,  prop.  cvi  : 

«  L'inflammation  laisse  souvent  à  sa  suite  un  modo  d'irritation 
qui  porte  un  nom  différent  du  sien  et  produit  une  rrtrnclKjinie  que 
l'on  a  crue  essentielle.  » 

Il  ne  se  borne  plus  à  voir  le  grand  fait  de  l'inflammation  d'une 
manière  générale ,  agissant  ainsi  sur  les  parties  et  sur  l'ensemble 
de  l'organisme  ,  il  va  le  concentrer  dans  un  organe  de  i>rédilection 
qui  deviendra  comme  le  foyer  princiiial  il'oii  émaneront  à  [leu  près 
toutes  SOS  impulsions  pour  effectuer  la  presque  universalité  des 
maladies.  Il  semble  d'abord  hésiter  dans  le  choix  de  cet  organe; 
mais  son  indécision  n'est  pas  de  longue  durée.  Nous  pouvons  appré- 
cier ici  jusqu'aux  circonstances,  jusqu'aux  motifs  qui  l'ont  amené 
à  cette  idée  exclusive  ,  à  ce  principe  fondamental  de  sa  doctrine. 

En  faisant  l'histoire  ili's  phlogmasios  clironirpies  dans  les  divers 
tissus  cl  dans  les  différents  organes  ,  il  reconnaît  que  les  inflamma- 
tions des  intestins  ont  été  déjà  signalées,  mais  qu'il  n'en  est  pas 
de  même  de  celles  de  l'estomac.  Il  semble  vouloir  en  accorder  le 
monopole  à  la  médecine  physiologique  ,  et  dit ,  Plilrg.  chroii. , 
^  i^dlL.  t.  II.  /;.  .T.- 

«  .>'ous  ne  devrons  jamais  une  lumne  histoire  do.><  phicymasies 
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de  rabdomeii  ni  à  rhumoriste  ,  ni  au  Brownien  ,  ni  au  seclalcur 
fanatique  de  la  Ihéorie  chimico-aniuiale  ,  ni  à  ces  obscurs  dialecti- 
ciens purement  spéculatifs  qui  poursuivent,  dans  le  traitement  des 
infiruiitt's  humaines ,  les  chimères  créées  par  leur  imagination 
plutôt  que  les  désordres  réels  qui  tombent  sous  leurs  sens  :  oculos 
liabent  et  non  vident.  Nous  la  devrons  au  médecin  observateur 
qui  ne  dédaigne  pas  l'expérience  des  autres,  mais  qui  voudra  la 
sanctionner  par  la  sienne  ;  qui  ne  procédera  jamais  k  la  recherche 
des  affections  morbides  qu'à  la  lueur  du  flambeau  de  la  physio- 
logie. » 

Est-il  bien  nécessaire  de  mettre  le  nom  au  bas  d'un  pareil 
portrait  ? 

Voici  comment  il  arrive  au  choix,  définitif  de  son  foyer  central 
d'inflammation,  3"  Exam.,prop.  cix: 

«  Les  irritations  de  tous  les  organes  sont  transmises  au  cerveau 
lorsqu'elles  acquièrent  un  certain  degré  d'intensité  et  surtout 
lorsqu'elles  sont  inflammatoires;...  L'excès  de  cette  sympathie  se 
convertit  en  encéphalite.  Prop.  ex  :  Les  irritations  intenses  de  tous 
les  organes  sont  constamment  transmises  à  l'estomac  au  moment  de 
leur  début....  Si  l'irritation  reçue  par  l'estomac  s'élève  au  degré  de 
l'inflammation,  on  voit  les  symptômes  delà  gastrite.  Prop.  cxvm  : 
L'inflammation  de  l'encéphale  entraîne  toujours  celle  des  voies 
digcstives ,  et  quelquefois  celle  de  leurs  annexes  :  c'est  une  sym- 
liathie  organique.  Prop.  cxix  :  L'inflammation  de  l'encéphale  cU 
plus  souvent  l'effet  sympathique  des  inflammations  de  l'estomac 
que  leur  cause.  » 

«  Propos,  cxxx  :  L'inflammation  de  la  membrane  interne  ou 
muqueuse  de  l'estomac  s'appelle  ijastrite  ;  mais  elle  n'est  jamais 
vérifiée  sur  le  cadavre  qu'avec  celle  de  la  membrane  muqueuse 
des  intestins  grêles,  il  vaut  donc  mieux  lui  donner  le  nom  de 
qastro-entérite.  Propos,  cxxxi  :  L'inflammation  de  la  membrane 
muqueuse  des  intestins  grêles  s'appelle  entérite.  Le  cadavre  l'offre 
(pielquefois  seule,  mais  on  ne  saurait  aCTirmer  son  isolement  avant 
raulopsic,  et  d'ailleurs  la  gastrite  a  toujours  eu  l'initiative ,  il 
vaut  donc  mieux  lui  donner  le  nom  de  qastro-entérite.  Prop.  cxxxv  : 
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Le  mol  entérite  étant  consacré  à  l'inflammation  de  l'intestin  grêle, 
ne  peut  sen-ir  à  distinguer  celle  du  colon.  Il  faut  appeler  celle-ci 
colite  ou  colo-rectite.  Mais  les  deux  se  succèdent  et  s'associent.  » 

Ainsi ,  Broussais  arrive ,  comme  on  le  voit,  par  degrés  à  la 
rjastro-cutcrile,  et  la  considère  déjà  comme  le  critcrinin  à  peu 
près  exclusif  do  l'état  pathologique.  Nous  verrons  les  preuves  de 
la  vérité  de  cette  interprétation  dans  les  applications  ultérieures 
qu'il  va  faire  de  ce  principe  fondamental  de  sa  doctrine  à  presque 
toutes  les  maladies.  Toutefois,  il  semble,  dans  la  prop.  cxxxvi ,  se 
ménager  l'avantage  de  pouvoir  admettre  une  (jastro-entèrite  là 
où  tout  autre  observateur  que  lui  ne  voudrait  pas  la  reconnaître. 
11  dit  en  effet  : 

«Lu  (jastro-cntérite  existe  ,  .çahs  aucun  point  douloureux , 
lorsque  l'inflammation  ne  prédomine  pas  avec  force  dans  l'estomac 
ou  dans  le  duodénum,  et  la  pression  de  l'abdomen  ne  développe 
même  pas  de  douleur.  » 

Il  ajoute,  Phlccjm.  chron.,  iiilrod.,  //.  xviii  :  «  Le  rapproche- 
ment des  faits  que  j'ai  recueillis  sur  l'iiiflammatitm  de  la  portion  de 
membrane  muqueuse  qui  tapisse  la  surface  interne  de  l'estomac 
m'a  convaincu  (jue  cette  jdilogose  était  peu  connue,  bien  que 
très-fréquente,  et  qu'il  se  commettait  journellement  beaucoup 
d'erreurs  dans  son  traitement.  Je  les  ai  attribuées,  ces  erreurs, 
au  défaut  de  monographie  sur  cette  maladie,  et  à  la  tendance 
qu'ont  la  plupart  des  médecins  de  nos  jours  à  regarder  toutes  les 
affections  de  l'estomac  comme  saburrales  ou  comme  asthéniques.» 
2*  Examen, p.  G54:  «Personne  n'a  assigné  à  l'inflammation  di'  la 
muqueuse  gastro-intestinale  les  symptômes  cpii  lui  appartiennent 
au  milieu  de  la  confusion  des  maladies  féliriles  ;  et  c'est  là  jjréci- 
.sément  pourquoi  toun  Icx  traith  d'anatomie  pathologique  n'ont 
concouru  presque  en  rien  à  l'avancement  de  la  médecine  pratique.  » 

Il  complète  sa  pensée,  relativement  à  ce  grand  principe  de  la 
médecine  physiologique,  en  précisant  la  manière  dont  il  comprend 
rim|»orlance  de  l'estomac  dans  l'économie  de  l'homme,  soit  en 
santé,  soi!  en  maladie;  et  dit,  %'  Eranirn,  p.  10-2: 

«  La  sensibilité  morbide  de  ré|»igast|;e,  taul  célébrée  par  Naii- 
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helniont  et  Stahl,  a  été  placée  dans  les  plexus  et  dans  le  centre 
phrénique.  J'ai  avancé  qu'elle  résidait  dans  la  muqueuse  gastrique, 

et  les  faits  seuls  m'ont  suggéré  cette  explication 3"  Examen  , 

*.  i,prop.  ccxc: L'estomac  doit  être  stimulé  dans  un  degré  et 

dans  un  mode  qui  conviennent  à  sa  vitalité,  car  il  est  le  siège  du 
sens  interne  réfjulateur  de  l'économie.  » 

Fièvres  liées  a  la  gastro-entérite.  —  Broussais  combat  leur 
essentialité  d'une  manière  absolue,  et  définit  ainsi  la  fièvre,  en 
prenant  ce  terme  dans  l'acception  la  plus  générale,  2"  Examen, 
p.  599  : 

«  La  fièvre  n'est  autre  chose  (lu'une  accélération  du  cours  du 
sang  produite  par  celle  des  contractions  du  cœur,  avec  augmentation 
delà  calorificalion  et  une  lésion  des  fonctions  principales.  Cet  état 
de  l'économie  est  toujours  dépendant  d'une  irritation  locale.»  Et, 
3"  Examen,  t.  i ,  prop.  cxii  :  «  La  fièvre  n'est  jamais  que  le  résultat 
d'une  irritation  du  cœur  primitive  ou  sympathique.  » 

Arrivé  aux  fièvres  essentielles  dos  auteurs,  il  ne  voit,  dans  toutes 
leurs  variétés,  qu'une  seule  et  même  maladie  locale ,  une  gastro- 
entérite. Aussi,  Catéchisme  de  la  méd.  phijs.,p.  18,  lorsque  le 
savant  demande  au  jeune  médecin ,  avec  un  grand  étonnement 
sans  doute  : 

«  Et  que  devient  donc  la  théorie  des  fièvres?  le  jeune  médecin 
répond  avec  un  imperturbable  sang  froid  :  «  Une  chimère!...  qui 
n'aurait  jamais  été  inventée  par  les  auteurs,  s'ils  avaient  su  traiter 
les  gastrites  comme  nous  le  faisons  aujourd'hui.» 

Broussais  dit,  2°  Examen,  p.  Gol,  en  parlant  des  époques 
antérieures  à  la  médecine  physiologique  :  «  Qu'il  eût  paru  petit  et  à 
vues  rétrécies  celui  qui  se  serait  avisé  d'écrire  que  tout  ra[ipareil 
des  prétendues  fièvres  essentielles  n'était  que  l'effet  sympathique 
d'un  érjthème  de  la  muqueuse  gastro-intestinale  ,  et  que  pour  en 
arrêter  la  marche,  et  dispenser  un  malheureux  de  la  nécessité  et  du 
danger  des  terminaisons  critiques,  il  suffisait  de  faire  avorter  dès  le 
principe  ces  sortes  d'inflammations:  on  l'aurait  jiris  pour  un  fou.  » 

A  l'occasion  de  h  yosuiirapliie  da  Pincl,  il  ajoute,  lac.  cit.. 
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p.  451  :  «  On  peul  juger  par  les  rapprochcmenls  que  nous  venons 
de  faire,  i"  que  les  six  groupes  de  symptômes  qui  perlent  dans  cet 
ouvrage  le  nom  de  fièvres  essentielles,  sont  l'effet  d'une  phlcgraasie 
purement  locale:  2°  que  ces  six  groupes  n'expriment  point  six. 
entités  différentes,  mais  une  seule  irritation  qui  ne  diffère  que  par 
le  degré,  lequel  dépend  lui-même  de  la  constitution  indi\iduelle, 

ou  de  la  nature  de  la  cause  provocatrice ,  loc.  cit.,  p.  426. • 

C'est  ainsi  que  dans  la  gastro-entérite ,  les  uns  sont  dès  le  premier 
jour  dans  l'état  qu'on  appelle  atlynamique  ;  tandis  que  d'autres 
paraissent  avec  les  symptômes  dits  muqueux ,  et  le  plus  petit 
nombre  avec  ceux  que  l'on  qualifie  d'ataxiffues ,  sans  que  l'on 
puisse  s'en  prendre  à  d'autres  causes  qu'à  la  différence  de  leur 
tempérament.  » 

Se  réservant  tout  l'avantage  d'avoir  attaqué  le  dogme  de  l'essen- 
tialilé  des  fièvres,  il  ajoute,  3'  Exameu,  I.  /,  prnp.  cxl  : 

«  Les  auteurs  n'ont  jamais  dit  que  les  fièvres  prétendues  essen- 
tielles fussent  produites  par  le  même  mécanisme  que  les  fièvres 
des  pneumonies,  etc.;  jamais  enfin  :  qu'il  n'y  en  eût  point  d'essen- 
tielles. Tout  cela  n'a  été  dit  que  depuis  la  doctrine  physiologique.» 

Enfin,  il  tranche  plus  nettement  encore  la  question,  loc.  cit., 
prnp.  cxxxix  :  «  Toutes  les  fièvres  essentielles  des  auteurs  se 
raïqinrlfnl  ii  la  (jastro-entvrite  simple  ou  compliquée.  Us  l'ont 
tous  méconnue  lors(iu'elie  est  sans  douleur  locale ,  et  même  lors- 
qu'il s'y  trouve  des  douleurs,  les  regardant  toujours  comme  un 
accident 2'  Examen  ,  p.  420  :  En  dernière  analyse,  les  symp- 
tômes que  l'on  assigne  aux  f\ii\vofi  essentielles  son[  toujours,  quelle 
que  soit  leur  cause  éloignée,  le  résultat  d'une  cause  prochaine 
vnif/ue  :  rinfliiinmation  de  la  membrane  interne  ilu  tube  digestif.» 

Hroussais  ne  s'arrête  pas  dans  relie  localisation  ijastro-intesti- 
nale  aux  six  fièvres  :  inflammatoire  ,  bilieuse,  muqueuse,  putride, 
maligne  et  pestilentielle;  il  y  comprend  également  les  fièvres  dos 
hôpitaux,  des  camps,  des  prisons,  la  fièvre  jaune,  la  fièvre 
lyiduude  et  même  le  typhus  épidémifjiie  et  toutes  les  fièvres 
inlerniiltenles. 

ili;lalivemenl  ;i  la   première  catégorie   do  ces  fièvres,  il  dit, 
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5^ Examen,  t.  3, p.  408  :  «  Plusieurs  des  classiques  modernes  ont 
choisi  le  nom  de  typhus  pour  distinguer  les  gastro-entérites  conta- 
gieuses d'avec  celles  qui  ne  le  sont  pas.  Ils  reconnaissent  trois 
sortes  de  typhus  :  1°  le  typhus  d'Europe,  fièvre  nosocomi;ilc, 
carcéraire,  fièvre  des  camps;  iâ"  le  typhus  d'Amérique,  fièvre  jaune; 
3*  le  typhus  du  Levant  ou  la  peste. 

«  Ce  qui  a  frappé  les  auteurs  dans  tous  ces  cas ,  c'est  l'espèce 
d'engourdissement  assez  semblable  à  celui  de  l'ivresse,  qui  s'observe 
dans  les  fonctions  intellectuelles ,  dans  les  sens  cl  dans  l'appareil 
musculaire.  Or,  ce  phénomène  est  l'c/fel  mmjiathuinc  de  l'irritation 
de  la  matière  nerveuse  cérébro-spinale  déterminé  par  l'inllam- 
mation  aiguë  de  la  membrane  muqueuse  des  voies  gastriques  qui 

forme  le  caractère  commun  de  toutes  ces  affections Puisque  le 

mot  typhus  est  synonime  du  mot  gastro-entérite ,  chaque  fois  que 
l'on  dira  typhus  des  prisons,  typhus  des  hôpitaux,  typhus  d'Amé- 
rique ,  typhus  du  Levant ,  ce  sera  comme  si  l'on  disait  :  gastro- 
entérile  des  prisons,  des  hôpitaux,  etc.  » 

Enfin  ,  résumant  toutes  les  fièvres  de  mauvais  caractère  dans  le 
mot  typhus ,  il  exprime  ainsi  sa  pensée  sur  la  nature  de  toutes  ces 
maladies,  5"  Examen,  t.  4,  prop.  cccxvii  : 

«  Les  typhus  sont  des  gastro-entérites  par  empoisonnement 
miasmatique ,  c'est-à-dire  par  des  gaz  putrides ,  souvent  avec 
complication  de  quelque  autre  phlegmasie ,  surtout  de  celles  de 
l'appareil  cérébro-spinal.  » 

Le  choléra-morbus  épidémique  lui-même  rentre  encore,  d'après 
le  réformateur,  dans  la  gastro-entérite,  avec  cette  seule  différence 
que  l'inflammation  envahit  alors  toute  la  muqueuse  digestive.  Ainsi, 
Broussais  dit,  Traité  du  chol.-morb.  épidcm,,  p,  15  : 

«  Ma  conclusion ,  à  moi ,  c'est  que  le  choléra  est  une  maladie 
éminemment  inllammatoire.  L'inflammation  qui  la  constitue  attaque 
toute  l'étendue  de  la  surface  interne  du  canal  digestif,  deiiuis  la 

gorge  jusqu'àl'anus, iil'aulopsie, la  muqueuse  est  telle  qu'on  la 

trouve  chez  les  individus  morts  par  une  gastro-entérite  ordinaire.» 

Quant  aux  fièvres  intermittentes,  la  périodicité  n'est  point,  dans 
la  pensée  du  réformateur,  un  obstacle  à  leur  admission  au  nombre 
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des  gastro-enlériles.  Il  suffira  iradineltrc  des  inflammations  inler- 
mittenles.  Voici,  à  celle  occasion  ,  comment  il  établit  ses  principes, 
3'  Examen  ,t.  1 ,  prop.  ccxvii  : 

«  L'irritiilion  olTre  des  intermittences  naturelles  dans  Ti-tat  de 
santé.  Prop.  ccxviii  :  L'irritation  morbide  peut  être  intermittente 
dans  presque  tous  les  appareils  et  systèmes  organiques  où  l'inflam- 
mation aiguë  peut  se  développer.  Prop.  ccxii  :  Les  fièvres  inter- 
mittentes et  rémittentes  sont  des  gastro-entérites  pôriodinnes. 
Prop.  ccxxm  :  Chaque  accès  régulier  de  fièvre  intermittente  est 
le  signal  d'une  gastro-entérite  dont  l'irritation  est  ensuite  transportée 
sur  les  exhalans  cutanés,  ce  qui  produit  la  crise.  Si  l'irritation  ne 
se  déplace  pas  complètement,  la  fièvre  est  rémittente;  si  elle  cesse 
de  se  déplacer,  la  fièvre  devient  continue.  » 

Voici  comment  il  cherche  à  prouver  la  réalité  de  tout  ce  qu'il 
vient  d'avancer  sur  la  nécessité  d'admettre  la  localisation  des  fièvres, 
et  de  les  rattacher  toutes  sans  exception  à  In  tjastro-entérite , 
1"  Examen,  p.  i!)0  : 

«  Onze  personnes  reçoivent  l'impression  d'un  air  froid  et  humide, 
ou  sont  mouillées  soit  par  la  pluie,  soit  par  une  chute  dans  l'eau, 
la  première  éprouve  ce  qu'on  appelle  une  fièvre  inflammatoire;  la 
seconde,  une  fièvre  dite  gastrique  ;  la  troisième,  un  embarras  gas- 
trique, la  quatrième,  uno  fièvre  gastrique:  la  cinquième,  une 
fièvre  rémittente;  les  sixième,  septième  et  huitième  contractent 
les  types  quotidien ,  tierce  ou  quarte,  avec  apyrexie  entre  les  accès  ; 
la  neuvième,  une  fièvre  pernicieuse  ;  la  dixième,  une  phlegmasie 
continue;  et  la  onzième  ,  une  phlegmasie  intermittente.  Comme  les 
alternatives  de  froid ,  surtout  humide,  et  de  chaud  sont  des  causes 
communes  aux  irritations  périodiques  et  non-périodiques,  je  place 
mes  malades  sous  celle  double  influence ,  alin  de  faire  ressortir  la 
liaison  qui  existe  entre  toutes  les  irritations.  Quelle  différence  y 
a-l-il  entre  tous  ces  individus?» 

Il  trouve  ces  difTérencesdans  les  prédispositions  de  chaque  sujet, 
et  diss(Tle  sur  ces  onze  cas  absolument  comme  s'ils  étaient  le 
produit  d'une  observation  actuelle,  se  fondant  jiour  agir  ainsi  sur 
rclli'  réflexion  : 
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«  Voilà  ce  qu'on  observe  chaciue  jour  en  hiver,  en  automne, 
dans  toutes  les  saisons  froides  et  humides ,  ainsi  les  faits  que  je 
présente  ici  ne  sont  point  supposés  ou  hypothétiques.  » 

Si  on  lui  demande  ensuite  des  preuves  plus  positives,  voilà  ce 
qu'il  répond,  loc.  cit. ,  p.  311  : 

«  On  demandera  que  j'administre  les  preuves  de  la  congestion 
inflammatoire  que  je  dis  exister  dans  les  cas  en  question  sur  les 
viscères.  Pour  les  fournir  toutes  il  faudrait  donner  l'histoire  complète 
des  maladies  d'irritation,  les  comparer  les  unes  aux  autres,  forcer 
la  physiologie  de  prêter  ses  lumières  à  la  pathologie ,  et  faire  parler 
tous  ces  cadavres  qui  ne  restent  jamais  muets  que  pour  ceux  qui  ne 
savent  pas  les  interroger.  » 

Après  avoir  prétendu  qu'il  n'est  aucune  des  lièvres  dites 
essentielles  des  auteurs  qui  n'offre  à  la  mort  des  traces  d'une 
gastro-entérite ,  il  ajoute  :  3°  Exam.  t.  3,  p.  AGI  : 

«  On  demandera  peut  être  que  je  fournisse  des  preuves  de  cette 
dernière  proposition;  mais  je  ne  saurais  les  trouver  dans  les  livres 
classiques.  En  effet,  comment  en  appeler  aux  anciens  auteurs  qui 
n'ouvraient  pas  les  cadavres,  ou  qui  ne  tiraient  aucune  conclusion 
de  ce  qu'ils  avaient  trouvé  dans  l'intérieur  des  voies  gastriques? 

«  Prendrai-je  pour  juge  Morgagni  ?  j'ai  prouvé  qu'il  n'avait  rien 
compris  aux  altérations  de  la  membrane  interne  des  voies  digestives. 
M'en  rapporterai-jc  aux  observateurs  vivants?  ils  se  partagent  en 
deux  sections  :  les  uns ,  sans  prévention  ,  conviennent  de  la  vérité  ; 
ils  croient  avec  moi  qu'il  existe  pour  le  moins  une  gastro-entérite 
à  la  suite  des  prétendues  fièvres  essentielles  ;  les  autres ,  qui  ont 
leurs  motifs  pour  dissimuler,  se  refusent  à  l'évidence  et  soutiennent 
sérieusement  que  la  rougeur  ou  la  noirceur  de  la  muqueuse  intes- 
tinale ne  suCQtpas  pour  rendre  raison  des  phénomènes  de  la  fièvre. 
«  Je  pourrais  renvoyer  ces  incrédules  à  la  physiologie  ;  mais  quand 
je  vois  quelques  faiseurs  d'observations  publier  des  ouvertures  de 
cadavres  dans  lesquels  ils  assurent  avoir  en  vain  cherché  des  traces 
de  phlegmasie  à  la  suite  de  leurs  prétendues  fièvres  adynamiques, 
je  suis  réduit  à  répondre,  ou  qu'ils  n'ont  pas  su  les  distinguer,  ou 
qu'ils  en  ont  imposé.  C'est  donc  à  l'avenir  qu'il  faut  en  appeler; 
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mais  jo  ne  suis  que  trop  sûr  de  sou  témoignage ,  lorsque  tous  les 
petits  intérêts  de  coterie  auront  cédé  la  place  à  l'amour  delà  vérité.  » 
11  est  important  de  noter  que  Broussais  faisait  lui-même  réimprimer 
ce  passage,  la  seule  réponse  qu'il  fasse  :i  la  question  pratique  posée 
par  lui,  en  1829,  par  conséquent  quinze  ans  après  la  publication 
de  sa  doctrine. 

llÉMonRiiAGiES  LIÉES  A  l'ini'l.vmmation.  —  Broussais  voyant 
dans  l'irritation  l'agent  à  peu  près  exclusif  des  altérations  patlio- 
logi(|ues,  devait  tout  nalurellemeul  y  rattacher  les  hémorrliagies, 
il  dit  en  effet,  3°"  Exam.  t.  4,  propos,  cxcix  : 

«  Les  hémorrliagies  spontanées  dépendent  dune  irritation  des 
capillaires  sanguins.  Propos,  ce  :  Les  hémorrhagies  spontanées 
dépendent  des  mêmes  causes  éloignées  que  les  inflammations;  aussi 
elles  les  compliquent,  les  produisent  et  sont  déterminées  par  elles 
dans  le  même  lieu;  elles  les  remplacent  et  sont  remplacées  |»ar  elles 
dans  des  parties  différentes.  » 

Il  n'admet  pas  la  distinction  des  hémorrhagies  en  actives  et  en 
passives;  il  rejette  ces  dernières  et  dit,  S'  Exam.  p.  5Hi  :  «  La 
faildesse  générale  et  la  faiblesse  htcale  ne  sauraient  fournir  la  raison 
suffisante  des  hémorrhagies  dites  passives.  /'.  .5iO  :  Le  défaut  de 
molimen  hemorrhaificum  ne  fournit  point  la  preuve  que  les 
hémorrhagies  spontanées  soient  l'effet  du  bâillement  asthénique  des 
orifices  des  vaisseaux  exhalants.  y> 

l'our  lui ,  le  succès  des  Ioniques  et  des  astringents  dans  le 
traitement  de  ces  altérations,  ne  prouve  pas  d'avantage  la  nature 
passive  de  ces  hémorrhagies;  il  ajoute,  2*  Exam.  p.  /j'iV;  : 

«  Pour  moi ,  dès  la  première  édition  de  l'histoire  des  idilegmasies 
jiubliée  en  1808,  je  proclamai  que  les  hémorrhagies  spontanées, 
dites  passives,  se  font|iar  les  mêmes  lois  que  celles  auxquelles  on 
a  donné  le  nom  d'activés,  et  que  ce  qu'il  y  a  de  commun  entre  elles 
c'est  l'inégale  distribution  de  l'irritabilité  et  des  forces  vitales  dans 
lesddTérentes  régions  du  système  capillaire  sanguin.  » 

A  propos  de  l'hémorrhagie  cérébrale,  il  émet  C(^tte  pensée  bien 
extraordinaire  sous  |tlus  d'un  npiiml,  lue  cil.  p.  ll'i  : 
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«  L'apoplexie  est  le  tenue  commun  de  toutes  les  irritations 
cérébrales,  comme  l'adynamie  est  celui  des  irritations  de  la 
muqueuse  digestive.  » 

Névroses  rattachées  a  l'inflammation.  — Broussais  en  admet 
quelques  unes  surtout  dans  les  organes  employés  aux  fonctions  de 
relation.  L'irritation  en  devient  le  principal  agent:  dans  les  organes 
affectés  aux  fonctions  nutritives  il  semble  à  peu  près  partout  les 
identifier  avec  les  phlegniasies  ;  voici  du  reste  ses  expressions 
textuelles  sur  ce  point  important  de  la  question  : 

Il  dit3^  Exam.  t.  i, propos,  cci  :  «  Les  névroses  sont  actives  et 
passives  tandis  que  les  inflammations  et  les  subinflammalions  ne 
peuvent  être  qu'actives.  Prop.  ccii  :  Les  névroses  actives  consistent 
dans  l'exaltation  de  la  sensibilité  des  nerfs  de  relation,  et  dans  celle 
de  la  conlractilité  musculaire  et  vasculaire  sous  l'influence  de  ces 
nerfs;  elles  sont  passives  dans  les  muscles  locomoteurs,  dans  les 
viscéraux  et  dans  tous  les  capillaires  où  prédominent  les  nerfs  de 
relation  :  Exemples  :  les  névralgies.  Prop.  cciii  :  Les  névroses 
passives  consistent  dans  la  diminution  ou  l'abolition  de  la 
sensibilité  et  de  la  contractililé  musculaires;  elles  ne  peuvent  être 
complètes  que  dans  les  appareils  locomoteur  et  sensitif.  Prop.  cciv  : 
Les  névroses  actives  et  passives  ont  le  plus  souvent  pour 
cause  une  phlegmasic  située  dans  l'appareil  cérébral  ou  dans  les 
autres  viscères;  les  passives  dépendent  quelquefois  d'une  influence 
sédative  agissant  sur  les  nerfs  où  elles  se  manifestent.  » 

Il  identifie  bientôt  la  névrose  avec  l'inflammation  comme  pour 
ménager  la  transition  qui  va  le  conduire  à  ne  voir  en  dernier  résultat 
dans  les  névroses  digeslives  que  de  véritables  gastro-entérites 
chroniques;  il  dit,  loc.  cit.,  prop.  ccv  : 

«  Dans  les  névroses  actives  fixes  de  l'appareil  de  relation ,  la 
circulation  capillaire  est  excitée,  il  y  a  congestion,  l'inflammation 
et  la  subinflammation  existent  ou  menacent  de  se  former  dans  les 
tissus  où  se  manifeste  la  névrose  aussi  bien  que  dans  le  point  de 
l'appareil  cérébral  où  correspondent  les  nerfs  de  ces  mêmes  tissus. 
Propos,  ccvi  :  lorsque  dans  les  névroses  de  la  poitrine  et  du  bas 
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ventre ,  il  existe  des  douleurs  ou  des  convulsions  ambulantes  dans 
les  muscles  Iticoiiioleurs,  il  y  a  deux  points  d'iriilaliun  «lui  sont 
ciillamuH'S  ou  tendent  à  la  plilej;masie  ;  l'un,  dans  les  viscères, 
l'autre  dans  l'appareil  encéplialiiiue.  » 

A  propos  de  la  coqueluche  il  dit  aussi,  2"  Exam.,  p.  559  :  «  Celte 
espèce  de  catarrhe  franchit  fort  aisément  les  limites  de  l'irritation, 
qui  ne  produit  que  la  toux,  pour  se  changer  en  une  inflammation 
fort  intense  de  l'appareil  pulmonaire  et  pour  se  compliquer  avec  la 
gastro-entérite.  » 

En  parlant  de  l'hypocondrie, il  ajoute,  loc.cit.p.55~  :  «.\llonsau 
fait,  l'irritation  des  organes  de  la  digestion,  quand  même  la  cause 
de  l'hypocondrie  serait  toute  morale,  est  ce  qui  ouvre  la  scène.... 
arrêtez  donc  votre  attention  sur  le  grand  phénomène  de  l'irritation 
de  l'estomac;  et,  3'  Exam.  t.  1 ,  propos.  ixcxLiii  :  On  guérit  l'hypo- 
condrie.... par  lesmnyens  qui  guérissent  les  gastrites  chroniques.  » 

Enlin  il  arrive  à  son  idée  Cxe,  lac.  cit.,  prop.  CXLiv  :  «  L'hypo- 
condrie est  l'eiïel  d'une  irritation  permanente  des  principaux  viscères 
des  deux  cavités  inférieures;  mais  elle  ne  devient  complète  que  par 
le  développement  d'une  gastro-entérite  chronique  qui  agit  avec 
énergie  sur  un  cerveau  fort  irritable  et  organisé  d'uix'  certaine 
manière.  Propos,  (.m  :  La  boulimie  est  l'elTct  d'une  gastro-entérite 
chronitjue  avec  prédominance  d'irritation  gastro-duodènale. 
Propos.  CXLV  :  La  plupart  des  dyspepsies,  gaslrodynies,  gastralgies, 
pyrosis,  cardialgies  el  toutes  les  boulimies  sont  l'effet  d'une  gaslro- 
entérile  chroni(]ue.  » 

Voici  ses  idées  sur  les  diflicullé.s  du  diagnostic  différentiel  de  la 
gastro-entérite  et  des  névroses  digeslives,  I"  Exam.  p.  :2(JS  : 

«  Donnez-moi  les  moyens  de  reconnaître  quand  ces  désordres 
sont  le  pur  et  simide  effet  des  aberrations  de  l'influence  nerveuse, 
ahn  (|ue  je  n'aie  pas  la  douleur  de  faire  périr  mon  malade  en  intro- 
duisant sur  la  membrane  déjà  trop  sensible  des  voies  gastriques, 
lin  tonique  (pii  deviendrait  débilitant,  ou  un  anti-s|)asmodi(iue  (jui 
augmenterait  les  convulsions.  » 

Maladies  EiuPTivEs  liées  a  la  oastho-entéiiite.  —  Dans  tous 
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les  exanthèmes  cutanés  tels  que  la  rougeole,  la  scarlatine,  la 
variole  etc.  Broussais  regarde  la  gastro-entérite,  ou  pour  le  moins 
l'inilammation  de  la  membrane  muqueuse  des  viscères  intérieurs , 
qu'il  suppose  toujours  exister  dans  ces  éruptions,  comme  lamaladie 
principale  ;  l'éruption  cutanée  devenant  ici  seulement  la  crise  ou 
la  métastase  de  l'irritation  des  viscères  intérieurs  ;  il  dit  en  effet  , 
3"'"£m/H.  L  5,p.S'2i  : 

«  Que  ce  soit  un  miasme  transmis  par  contagion,  ou  l'influence 
de  toute  autre  cause  qui  produise  la  fièvre  qu'on  appelle  d'incubation 
elle  est  toujours  le  témoignage  d'une  irritation  des  viscères  dans  le 
mode  inflammatoire...  j3. 5^/:  A  l'irritation  des  viscères  succède  au 
bout  d'un  certain  temps  celle  de  la  peau  qui  lui  sert  de  crise  ou 
de  métastase,  si  plus  tard  il  y  a  du  danger  il  résulte  uniquement  de 
l'inflammation  des  viscères  ce  que  certifient  encore  à  chaque  instant 
les  ouvertures  cadavériques;  parmi  ces  maladies  éruptives,  la 
variole  seule  devient  dangereuse  par  l'inflammation  cutanée ,  dans 
le  cas  Quelle  s'élève  au  degré  de  la  confluence;  et,  dans  ce  cas-là 
même,  l'erysipèle  que  produisent,  en  se  confondant  les  pustules 
varioliques,  ne  peut  aggraver  la  maladie  qu'en  faisant  reparaître 
la  (jastro-cntéritc  des  premiers  jours ,  et  en  lui  ajoutant  quelque 
autre  phlegmasie  viscérale.  P.  52i  :  Que  l'on  applique  ceci  aux 
phlegraasies  cutanées  aiguës  admises  par  Pinel  :  érysipèle,  zona, 
miliaire,  urticaire ,  et  l'on  ne  tardera  pas  à  se  convaincre  qu'il 
est  étranger  à  toutes  ces  importantes  vérités.  » 

Dès  lors,  il  blâme  ce  professeur  d'avoir  uniquement  attribué  à 
l'inflammation  de  la  peau  les  symptômes  de  ces  maladies.  P.  bM  : 
«  Erreur  pour  erreur,  je  préfère  l'opinion  des  anciens  qui  voyaient 
dans  les  différentes  altérations  une  fièvre  ou  une  effervescence 
générale  des  fluides  dont  le  but  était  d'effectuer  une  crise  sur  le 
tissu  cutané,  de  sorte  que  la  phlegmasie  de  cet  organe  n'était 
(ju'un  phénomène  secondaire.  )> 

Lufin  ,  il  dit  plus  positivement  encore,  loc.  cit.,  p.  520: 
«  Dans  la  variole,  la  rougeole  et  la  scarlatine....  Le  premier  elle 
principal  point  d'irritation  se  développe  dans  les  membranes 
muqueuses  des  viscères ,  surtout  de  ceux  de  la  digestion.  3*  Exam. 

12 
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/.  1 ,  propos.  cïLii  :  C'est  par  une  gastro-enti^rite  aiguë ,  premier 
effet  de  l'agent  contagieux,  que  di'bute  la  variole,  la  plilegmasic 
cutanée  la  remplace,  et  la  termine  lorsque  les  pustules  sont  en 
petit  nombre  ;  mais  elle  la  reproduit,  si  les  pustules  sont  nombreu- 
ses, par  l'érysi pèle  qui  résulte  de  la  confluence  des  aréoles.  Telle 
est  la  fièvre  secondaire  de  la  variole,  dite  aussi  lièvre  de  suppu- 
ration. » 

EnGn,  propos.  cxLiii,  il  ajoute  :  «  C'est  par  la  gastro-entérite  et 
par  un  catarrhe  oculaire  ,  nasal ,  guttural  ou  bronchique  aigu  que 
débutent  la  rougeole  et  la  scarlatine.  Ce  sont  ces  phlegmasies  qui 
constituent  tout  le  danger  de  ces  maladies ,  en  envahissant  le  cer- 
veau et  la  totalité  des  viscères.  » 

HyDROPISIES  liées  AUX  INFLAMMATIONS  DES  SÉREUSES.  —  RroUS- 

sais  admet  cinq  causes  d'hydropisies,  mais  elles  se  rattachent, 
d'après  lui ,  le  plus  souvent  à  l'inflammation  du  système  séreux. 
Il  dit,  3'  Exam.  t.  1 ,  propos,  ccxai  : 

«  L'hydropisie  reconnaît  pour  causes  physiologiques  :  les  obsta- 
cles au  cours  du  sang  et  de  la  lymphe;  l'influence  sympathique 
d'une  phlegmasie  chronique:  la  cessation  d'action  des  capillaires 
dépuraleurs;  l'assimilation  imparfaite;  la  débilité.  S"  Exani.  t.  i , 
p.  49  :  «  Les  hydropisies  supposent  un  simple  défaut  d'équilibre 
entre  l'exhalation  et  l'absorption.  P.  SO  :  Si  ce  n'est  pas  ii  la  lésion 
des  vaisseaux  chargés  de  l'exhalation  et  de  l'absorption  que 
tiennent  les  hydropisies,  c'est  h  celle  de  l'arbre  circulatoire  en 
général.  Dans  le  premier  de  ces  deux  cas,  elles  appartiennent 
aux  maladies  des  membranes  séreuses  et  du  tissu  cellulaire  ,  et 
sont  ordinairement  la  suite  de  leurs  plilefjmasies. 

P.  53  ;  «  Après  l'obstacle  à  la  circulation  du  sang,  cause  la  plus 
puissante  et  la  plus  ordinaire  de  ces  maladies ,  aprh  lesphlryinn- 
sics  clirnnl(iucs,  non  des  glandes  en  particulier,  mais  drs  tnrm- 
bntncs  si'rrusrs  et  des  viscères  h  parenchyme ,  phlegmasies  qui 
figurent  en  seconde  ligne ,  il  se  présente  quelques  autres  causes 
comme  le  froid ,  la  suppression  brusque  des  évucualious  séreuses 
déiiuralivcs,  le  scorbut,  l'épuisement ,  etc.  »» 
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Loc.cit.,  t.  •/,  propos,  en  :  «  L'hydropisie  des  personnes  qui 
ont  abusé  des  boissons  alcooliques,  des  purgatifs,  etc.,  est  l'effet 
d'une  gastro-entérite  chronique  qui  a  cnvaiii  toute  l'épaisseur  du  canal 
digestif ,  du  foie  ,  etc. ,  et  qui  a  pénétré  lentement  au  péritoine. 

Propos.  cccxLii  :  «  L'hydropisie  occasionnée  par  l'influence 
sympathique  d'une  phlegmasie  chronique  est  rarement  curable 
parce  que  cette  phlegmasie  ne  l'occasionne  guère  qu'après  avoir 
désorganisé  la  partie  où  elle  siège.  » 

Vices,  cachexies,  duthéses  liées  a  l'inflammation.  —  Brous- 
sais  ne  voit  point  dans  ces  maladies  une  altération  de  l'organisme 
étrangère  ni  même  antérieure  à  l'inflammation ,  mais  seulement  le 
résultat  et  la  généralisation  plus  ou  moins  entière  de  ce  grand 
phénomène  pathologique.  Il  dit,  2"  Exam.  p.  2T8: 

«  La  cachexie  n'est  point  un  état  primitif  sans  siège  déterminé, 
mais  toujours  le  résultat  d'une  irritation  locale.  3°  Exam.  1. 1 , 
propos,  xcviii  :  L'irritation  tend  à  se  propager  par  similitude  de 
tissu  et  de  système  organique  :  c'est  ce  qui  constitue  les  diathèses. 
Propos,  cvi  :  L'inflammation  laisse  souvent  à  sa  suite  un  mode 
d'irritation  qui  porte  un  nom  différent  du  sien  et  produit  une 
cacochymie  que  l'on  a  cru  essentielle.  » 

Le  réformateur  exprime  ensuite  sa  pensée  sur  chacun  des  genres 
d'altérations  rangées  dans  cette  classe  par  la  plupart  des  obser- 
vateurs. 

Scrofules.  —  Broussais  n'admet  pas  la  diathèse  scrofu- 
leuse ,  et  regarde  les  scrofules  comme  le  résultat  d'une  simple 
irritation  sans  caractère  particulier.  Il  dit,  4''  Exam.,  p.  oS4  : 

«  La  prétendue  diathèse  scrofuleuse  sans  affection  lymphatique 
actuellement  existante  se  réduit  aune  disposition  constitutionnelle, 
que  je  puis  constater  par  des  caractères  extérieurs ,  comme  je 
constate  les  diathèses  sanguines,  nerveuses,  et  la  prédominance 
d'action  de  certains  viscères.  P.  323  :  La  facilité  avec  laquelle 
les  prétendus  scrofulcux  éprouvent  des  engorgements  blancs 
ne  prouve  autre  chose  que  l'irritabilité  particulière  du  système 
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lymiilialiqiie.  P.  5G3:  Le  mol  vice  scrofulcux  appli(|uc  à  un  homme 
qui  n'a  [loinl  de  scrofules  est  synonimc  de  prcdisposilion  ,  cl 
si  prédisposition  su[>\)Osc  que  la  maladie  n'existe  pas,  il  en  résulte 
que  le  mol  vice  scrofuleux  ne  représenle  poinl  un  élal  maladif 
de  l'économie  ;  dire  qu'un  homme  qui  devieul  scrofuleux  à  la  suite 
d'une  phlegmasie  avail  un  vice  scrofuleux  qui  n'élail  que  lalent, 
c'csldire  qu'il  n'élail  pas  scrofuleux  avant  la  phlegmasie  ;  el  comme 
on  ne  connaît  pas  d'autre  cause  qui  l'ail  rendu  lel  on  esl  forcé  de 
convenir  que  les  phlegmasies  peuvent  produire  l'état  scrofuleux.  » 
11  fait  le  même  raisonnemenl  pour  le  rachitisme  qui  ,  d'après 
lui ,  esl  intimemenl  lié  à  l'élat  scrofuleux.  Il  ajoute  ,  3'  Exam. 
propos.  CLXXix  :  «  Les  scrofules  sont  des  irritations  des  tissus 
extérieurs  où  prédomine  la  partie  alhumineuse  du  sang;  mais 
comme  la  chaleur  y  esl  peu  de  chose  ,  et  que  la  rougeur  n'y  existe 
pas,  on  [leut  les  distinguer  par  une  expression  particulière:  celle 
de  subinflammation  convient-elle  ?  » 

Rachitisme.  —  Broussais  en  comprend  ainsi  la  nature  , 
2'  Exam.  p.  G01  :  «  Lorsque  cette  maladie  succède  au  scorbut,  à 
la  syphilis,  elle  est  souvent  un  produit  de  l'irritation,  elle  l'est 
également  quand  elle  esl  primitive.  » 

Eléphantiasis.  —  Le  réformateur  l'atlrihue  ii  la  même  cause 
cl  dit,  p.  001:  «  Comment  ne  pas  voir  dans  tous  les  désordres 
qu'elle  occasionne  une  irrilalion  quelle  qu'en  soit  la  cause  ?  » 

Scorbut.  —  Rroussais  abandonne  sa  marche  ordinaire  dans 
l'appréciation  (pi'il  fait  de  la  nature  de  cette  maladie,  el  va  même 
jusqu  à  consacrer  des  principes  que  chez  un  autre  il  (pialilierail 
d'Iiumorixmc  c[d'ontoln<jismc  :  11  dit  en  eiïct,  'i''  Exam.  I.  i\,p.  /5: 

«  H  faut  un  vice  particulier  des  capillaires  sanguins  (]ui  les 
disjjose  à  laisser  couler  le  sang.  Or  ,  ce  vice  n'étant  ni  dans  la  fai- 
blesse ni  dans  l'engorgement ,  je  ne  vois  |)lus  en  quoi  le  faire 
consister,  si  ce  n'est  dans  le  vice  de  l'assimilatidii.  .l'atlribnerais 
doue  le  scorbut  au  vice  de  la  nutrition  ,  à  lu  mauvaise  coiu|)osilion 
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du  sang.  Je  suis  porté  à  penser  que  ce  vice  réside  particulière- 
ment dans  la  fibrine  et  dans  la  gélatine.  » 

«  P.  13  :  Les  tissus  d'un  scorbutique  sont  fragiles  et  peu  tena- 
ces dans  les  affinités  de  leur  chimie  vivante.  P.  i7  :  Ces  tissus 
vivants  dont  la  force  d'adhésion  et  les  aflinités  chimiques  sont 
diminuées  n'ont  point  perdu  l'aptitude  à  contracter  l'inflamma- 
tion. » 

Il  rentre  par  degrés  dans  son  système  à  peu  près  exclusif  de 
l'irritation  ;  peut-être  la  reflexion  qu'il  fait  lui-même  n'est-elle  pas 
étrangère  à  ce  retour.  Il  dit,  loc.  cit.,  p.  19  : 

«  J'entends  déjà  les  ennemis  de  la  doctrine  physiologique 
s'écrier  que  cette  diminution  des  affinités  vitales  et  de  la  force  de 
cohésion  des  molécules  entre  elles  n'est  autre  chose  qu'un  état  de 
faiblesse,  ou  une  diminution  de  l'énergie  vitale,  et  que,  par  consé- 
quent ,  je  n'ai  rien  ajouté  au  système  des  Brownistes.  Ce  que  je 
viens  de  dire  pourrait  leur  servir  de  réponse  ,  puisque  j'admets  la 
possibilité  de  la  complication  des  phlegmasies  avec  la  débilité 
scorbutique ,  et  la  nécessité  des  antiphlogistiques ,  malgré  cette 
espèce  de  débilité ,  je  ne  saurais  être  confondu  avec  les  sectateurs 
du  Brownisme.  » 

«  P.  25  .-Le  scorbut  est  essentiellement  une  affection  de  la 
chimie  vivante  ;  il  ne  ressemble  à  la  débilité  des  autres  maladies 
que  par  l'un  de  ses  effets,  qui  même  encore  n'est  pas  le  plus 
intéressant  pour  le  physiologiste.  » 

Il  revient  à  sa  première  idée.  S*"  Exam.  t.  1 ,  propos,  ccxiii  : 
«  Le  scorbut  est  un  état  particulier  des  solides  et  des  fluides  pro- 
duit par  une  assimilation  imparfaite.  Ses  causes  sont  donc  multi- 
pliées; mais  le  froid,  le  défaut  de  lumière,  la  tristesse  et  les 
mauvais  aliments  sont  les  principales  ;  l'extravasation  des  fluides 
est  un  des  principaux  effets  de  l'état  scorbutique.  » 

3"  Exam.  t.  4,  p.  11 ,  il  explique  ainsi  les  hémorrhagies  scor- 
butiques :  «  Les  affinités  vitales  qui  retiennent  le  sang  dans  le 
système  capillaire  et  l'empêchent  d'enfiler  les  nombreux  vaisseaux 
collatéraux  qui  s'ouvrent  sur  les  surfaces ,  sont  diminuées.  Il  en 
résulte  que ,  sans  l'intervention  d'aucune  cause  vulnérante,  le  sang 
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s'écoule  aisément  avec  les  sérosités  et  les  mucus  par  les  porosités 
(jui  s'ouvrent  sur  les  surfaces  muijueuscs  ,  sur  celles  du  tissu 
cellulaire  libre  ,  cl  sur  celles  du  tissu  lamelleux  qui  outre  dans  la 
composition  des  différents  parenchymes.  » 

Enfin  il  revient  à  la  pensée  de  l'indammation  ,  loc.  cit.,  />.  10  : 
«  Il  est  impossible  au  médecin  physiologiste  de  méconnaitre  la 
présence  de  riiiflamnialioii  au  milieu  des  tissus  mal  composés , 
fragiles  et  facilement  désorganisables  des  scorbutiques;....  Les 
désordres  du  scorbut  sont  ceux  des  plilegmasies.  »  Il  trouve  dans 
ces  tissus  affaiblis  de  l'aptitude  à  l'inflammation,  et  dit,  loc.  cit., 
p.  /S  ;  «  C'est  maintenant  ipic  l'on  peut  avec  connaissance  de 
cause  rendre  justice  aux  auteurs  qui  ont  distingué  le  scorbut  en 
chaud  et  en  froid.  » 

RniMATisME.  —  Broussais  le  délinit  ainsi ,  propos,  ccxxix  : 
«  Les  rhumatismes  sont  des  phlcgmasies  fibreuses  ou  synoviales , 
produites  par  les  vicissitudes  du  chaud  l'I  du  froid  extérieurs;  il 
n'est  donc  pas  surprenant  (ju'ils  soient  souvent  intermittents  et 
périodiques.  Propos,  c.c.xw  :  Les  phlcgmasies  articulaires  périodi- 
ques deviennent  ambulantes  i)ar  la  voie  des  synqiathies  et  se  ter- 
minent par  des  crises,  ou  bien  en  se  fixant  qucKiue  pari  sous 
forme  aiguë  ou  chronique.  » 

Goutte.  —  Il  en  détermine  ainsi  la  nature,  3"  Exam.  I.  /, 
propos,  cr.xxxi  :  «  La  goutte  ne  diffère  de  l'arlhritis  que  par  des 
circonstances  qui  tiennent  à  l'âge  ou  à  l'idiosyncrasic  des  sujets. 
Propos,  ccxxxiii  :  «  La  forme  de  phlegmasie  articulaire  que  l'on 
appelle  goutte  est  souvent,  mais  non  toujours,  compliquée  d'une 
gastro-entérite  chroni(iue  qui  en  modifie  la  marche  et  appelle 
l'irritation  sur  les  viscères.  » 

Propos,  ccxxxii  :  «  Les  phlcgmasies  articulaires  devenues  chro- 
niques dégénèrent  en  subinflammations  :  de  là  les  nodus  ,  les  con- 
crétions ,  etc.  l'rop.  ccxxxv  :  L'irritation  de  la  pastro-cnlérilc  se 
fonununicinc  aux  articulations  jiar  voie  de  sympathie  sous  la  forme 
d'arthritis  et  do  goutte  Vrop.  ccxxxvii  :  Les  iulirmités  multipliées 
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qui  touriucnlcnt  les  vieux  goutleiix  (diathèse  et  cacochyraie  gout- 
teuse) sont  des  sympathies  de  l'estomac,  de  l'encéphale,  etc.,  qui 
se  sont  accrues  et  transformées  en  phlegmasies ,  en  névroses  ou  en 
subinflamnialions ,  ou  bien  ces  phlegmasies  sont  primitives.  » 

Propos.  ccxL  :  «  Il  est  absurde  d'appeler  goutte  une  affection 
qui  n'a  point  été  précédée  de  plilcgmasie  articulaire;  il  l'est  aussi 
de  donner  ce  nom  à  celle  qui  en  a  été  précédée  ;  car  dire  que  la 
goutte  s'est  portée  dans  le  cerveau  quand  la  manie  survient  à  la 
suite  d'une  phlegmasie  articulaire,  c'est  comme  si  l'on  disait  que 
la  manie  s'est  portée  dans  le  gros  orteil  lorsque  la  goutte  remplace 
un  accès  de  délire.  » 

Cancer.  —  Broussais  regarde  cette  maladie  comme  un  produit 
do  l'inflammation;  il  pense  qu'elle  est  toujours  primilivcment 
locale,  et  ne  voit  dans  la  diathèse  cancéreuse  qu'une  répétition, 
une  extension  de  l'irritation  vers  des  points  plus  ou  moins  nom- 
breux de  l'organisme.  Il  dit  en  effet,  S*"  Examen,  t.  i  ,prop. c\c\  : 

«  Toutes  les  inflammations  et  subinflammalions  puvont  produire 
le  cancer.  Prop.  cxcii  :  Le  cancer  extérieur,  produit  de  la  dégé- 
nération irritative  des  tissus  où  prédominent  ralbuminc  ou  la 
graisse,  est  toujours  accompagné  d'inflammation  ;  il  n'est  pas  incu- 
rable tant  qu'il  n'est  pas  local.  » 

Il  explique  ainsi  la  formation  des  produits  sqnirrheux  et  encé- 
phaloides,  3*  Examen,  t.  4,  p  27  :  «  Ces  tissus  sont  toujours  le 
résultat  des  engorgements  déterminés  par  les  irritations  chro- 
niques. » 

Il  ajoute,  3'  Examen  ,«.•/,  prop.  cxcin  :  «  L'inflammation  du 
cancer  extérieur  se  répète  par  sympathie  dans  les  principaux 
viscères  :  mais  le  cancer  ne  s'y  développe  que  par  suite  de  celle 
inflammation  ;  il  peut  même  ne  pas  s'y  former.  La  diathèse  et  la 
cachexie  cancéreuses  ne  sont  donc  pas  si  communes  qu'on  le  croit. 
Prop.  cxciv  :  «Les  progrès  du  cancer  sont  toujours  en  raison  de 
l'inflammation  qui  s'y  trouve.  » 

Si  l'on  pouvait  conserver  quelques  doutes  sur  les  véritables 
opinions  de  Broussais  relativement  au  cancer,  en  raison  du  peu  de 
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précision  (le  son  axiome  relatif  ù  la  localisation  de  cette  maladie, 
celte  dernière  citation  les  dissiperait  entièrement.  Il  dit  en  elTct, 
3*  Examen,  t.  3,  p.  207  :  «  J'ai  remarqué  avec  plaisir  que  le 
cliirurgien  Nwnliam  admet  que  le  cancer  est  dans  son  origine  une 
maladie  purement  locale  qui  communique  son  action  par  sympa- 
thie à  tout  le  système,  et  devient  secondairement  nne  affection 
générale.  Telle  est  aussi  l'opinionque  je  professe  depuis  plusieurs 
années,  et  que  j'ai  déjà  rendue  publique.  Mais  je  ne  sache  pas 
que  cet  auteur  ait  rallié  cette  affection  aux  autres  maladies  irrita- 
tives,  comme  je  me  suis  toujours  efforcé  de  le  faire;  et  ce  défaut, 
en  isolant  l'irritation  cancéreuse  de  toutes  les  autres,  en  fait  une 
entité  sui  (jeneris ,  et  replonge  cet  auteur  dans  l'ontologie.  » 

Virus,  >tnins,  miasmes  délétères,  etc.,  réduits  dans  les 

CARACTÈRES  DE  LEURS  EFFETS  A  CEUX  DE   LA   SIMPLE  INFLAMMATION. 

—  Dans  toutes  les  maladies  produites  par  l'influence  des  principes 
dont  l'action  morbifiquc  détermine  l'infection  ou  la  contagion , 
Broussais  ne  voit  que  des  inflammations,  et  le  plus  souvent  de 
simples  gastro-entérites.  Nous  l'avons  fait  observer  pour  les  fièvres 
de  mauvais  caractère,  le  typhus,  la  variole,  etc.  Kous  allons  en 
trouver  la  preuve  pour  les  autres  agens  de  la  même  catégorie. 

Poisons.  —  3''  Examen,  t.  1 ,  prop.  cclvii  :  «  Les  poisons  de 
lonte  espèce  étant  injectés  dans  les  vaisseaux  sanguins,  vont 
développer  la  gastro-entérite ,  s'ils  ne  sont  pas  assez  puissants 
pour  occasionner  une  mort  subite.  » 

Produits  de  la  putréfaction.  —  Loc.  cit.  ,  prop.  ccLvm  : 
«  Les  chairs  putréfiées  insérées  dans  les  chairs  vives ,  ou  leur 
sanie  injectée  dans  les  vaisseaux  sanguins ,  agissent  sur  les  voies 
gastriques  comme  si  elles  étaient  avalées ,  lorsqu'iuie  mort  promiite 
ne  prévient  pas  la  gastro-entérite.  » 

Venins.  —  Loc. al. .prop.  cclix  ;  «  Les  piqûres  et  les  morsures 
des  animaux  venimeux  (jui  laissent  un  poison  dans  la  plaio  déler- 
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minent  une  phicgmasie  locale  qui  passe  promplcmenl  à  la  gangrène, 
attendu  la  vivacité  de  l'irritation.  Ensuite  les  plus  dangereux 
d'entre  ces  poisons  occasionnent  l'angoisse  et  la  mort  par  l'influence 
exercée  sur  l'appareil  nerveux.  Si  la  vie  persiste,  l'innaramation  se 
répète  dans  les  principaux  viscères ,  surtout  dans  les  voies  gas- 
triques, et  toujours  avec  tendance  à  la  mortification.  La  f/angrène 
est  donc  ici ,  comme  dans  tous  les  autres  cas,  le  résultat  d'une 
exaltation  trop  rapide  des  phénomènes  de  la  vie.  » 

Virus  de  la  rage.  — Lac.  cit.,  prop.  ccix  :  «  Les  morsures  des 
animaux  enragés  déterminent  toujours  une  gastro-entérite ,  et 
souvent  l'inflammation  se  répète  dans  le  pharj'nx,  dans  le  cerveau, 
dans  les  poumons  et  dans  les  organes  génitaux.  Les  délires  et  les 
convulsions  sont  toujours  les  effets  sympathiques  de  ces  phlegmasies, 
et  varient  selon  le  degré  de  susceptibilité  ou  l'idiosyncrasie. 

Sytiiflis.  —  Broussais  comprend  ainsi  la  nature  de  cette  mala- 
die, 3"  Examen,  t.  A,  p.  o  :  «  Nous  voyons  dans  la  syphilis  une 
série  de  phénomènes  d'irritation  ;  mais  nous  ne  suivons  pas  plus 
l'agent  qui  les  produit  dans  l'intérieur  du  corps,  que  ceux  qui 
développent  les  symptômes  de  la  variole,  de  la  rougeole,  de  la 
peste ,  etc.  Ainsi ,  le  médecin  physiologiste  doit  se  borner  à  étudier 
et  les  formes  et  les  degrés  de  ce  phénomène  dans  les  différentes 
parties  du  corps,  et  à  noter  les  modificateurs  qu'il  peut  leur  oppo- 
ser. La  syphilis  est,  de  tous  les  modes  d'irritation  inflammatoire  , 
celui  dont  il  est  le  plus  facile  d'empêcher  les  effets  désorgani- 
sateurs.  » 

Voici  comment  il  définit  et  traite  la  syphilis,  3*  Examen,  t.  1, 
prop.  CDV  :  «  La  syphilis  est  une  irritation  qui  affecte  l'extérieur 
du  corps  aussi  bien  que  les  scrofules,  et  l'on  prévient  sa  répétition, 
qui  forme  la  dialiièse,  en  l'attaquant  dans  son  début  par  les  anti- 
phlogistiques  locaux,  et  surtout  par  des  sangsues  abondantes. 
Prop.  r.Dvi  :  L'irritation  syphilitique  invétérée  cède  aux  antiphlo- 
gistiques  et  à  l'abstinence;  mais  comme  cette  cure  est  pénible,  on 
préfère  le  mercure  el  les  sudorifiques.  Prop.  cdvii  :  Le  mercure  i 
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les  sudorifiquos  Pl  aulrcs  sliinulans  no  guérissent  la  syphilis  qu'en 
exerrani  la  révulsion  sur  les  capillaires  dépuraleurs.  Prnp.  coxr  : 
Les  slimulans  mercuriaux  appliqués  localement  aux  irritations 
syphilitiques  externes  les  exaspèrent  toujours  lorsqu'elles  sont 
intenses;  ils  ne  peuvent  les  guérir  que  lorsqu'elles  sont  faibles, 
en  opposant  irritation  à  irritation.  Prnp.  cnxii  :  La  prédisposition 
à  la  syphilis  est  la  même  que  la  prédisposition  aux  scrofules  ; 
aussi  les  sujets  qui  en  sont  doués  sout-ils  beaucoup  plus  dillicilcs 
à  guérir  que  les  autres.  » 

Lésions  oroaniques.  —  Broussais  ne  voit  dans  toutes  ces  lésions 
qu'un  résultat  de  l'inllammation  à  ses  différonls  degrés  ;  et  tous  les 
médecins  ijui  ne  partagent  pas  son  opinion  sont  rangés  dans  une 
catégorie  à  laquelle  il  donne  le  nom  de  secte  des  fatalistes.  Il 
dit,  3'  Examen,  t.  4  ,  //.  /^S  ; 

«  La  connaissance  qui  constitue  l'étiologie  de  ces  altérations  de 
texture  nous  les  fait  voir  tollcmont  dépendantes  des  divers  modes 
d'irritation  organique  qu'elles  font  partie  intégrante  de  l'iiisioire  do 
l'inllammation  et  de  celle  de  la  névrose.  »  Il  comprend  dans  celte 
classe  de  maladies  :  le  ramollissement,  les(juirrhe,  l'encéphaloïde, 
le  tubercule,  la  mélanose,  etc.,  toutes  les  productions  acciden- 
telles :  fausses  membranes,  kystes,  ossifications,  etc.,  l'hyper- 
trophie, l'atrophie,  etc. 

lldit, /oc.  f//.,/j. /JS  :«  Il  est  si  vrai  que  l'irrilalion  organique, 
agissant  d'une  manière  spéciale  sur  les  tissus  lym|diatiques,  est  la 
mère  commune  de  tous  les  produits  que,  de  l'aveu  do  tous  les 
auteurs,  on  les  voit  aussi  succéder  à  des  maladies  dilTérentos;  par 
exemple,  aux  aiïcctions  syithililiques,  aux  dartres,  aux  élèphan- 
liasis,  affections  qui  ont  de  commun  outre  elles  l'irritation.  » 

«  l)(q)uis  que  j'ai  contracté  l'habitude  d'éteindre  complètement 
l'irritation  dès  son  début,  je  n'observe  plus  ces  dégénérescences 
que  chez  les  personnes  qui  ont  négligé  les  moyens  de  guérison 
dans  h^  principe,  ou  (pii  se  sont  procuré  des  rechutes  multipliées.» 

Voici  les  (qiinions  (|uo  Broussais  admet  sur  les  plus  remarquables 
des  altéraliuus  orgauii|Ues  : 


Tubercules.  —  Broussais  considère  les  lubercules  comme  iden- 
tiques dans  les  poumons ,  les  mésentères ,  el  dans  toutes  les  par- 
ties où  leur  manireslalion  peut  s'effectuer.  Il  ne  tient ,  dans  leur 
développement,  aucun  compte  de  la  diathèse  scrofuleuse,  et  les 
regarde  comme  des  produits  de  rinflammation.  Il  dit ,  3°  Examen, 
t.  4,  p.  1-20  : 

«  Les  tubercules  ne  se  forment  point  sans  cause  appréciable: 
ils  sont  le  résultat  d'une  irritation  organique,  qui  est  produite  par 
des  causes  communes  à  toutes  les  affections  irritalivcs.  P.  139: 
Les  tubercules  des  enfants  que  l'on  appelle  scrofuleux ,  ceux  des 
adultes,  qui  sont  considérés  comme  les  tubercules  par  excellence, 
et  ceux  des  hommes  âgés,  dont  on  fait  des  mélanoses,  sont  essen- 
tiellement la  même  altération  organique.  » 

Troùième  Examen,  t.  •/ ,  prop.  clxviii  :  «  Je  n'ai  point  vu  de 
tubercules  du  poumon  sans  une  inHammation  antécédente.  Ceux 
qu'apportent  les  enfants  naissants  ne  me  paraissent  pas  indépen- 
dants de  ce  phénomène.  Prop.  clxix  :  Les  tubercules  se  forment 
dans  toutes  les  constitutions  attaquées  d'inflammation  chronique 
du  poumon  et  des  intestins;  mais  ils  sont  plus  gros  chez  les  sujets 
prédisposés  aux  irritations  du  système  lymphatique.  » 

Troisième  Examen,  t.  A,  p.  36  :  «  Tous  les  gonflements  lym- 
phatiques ou  glanduleux,  qu'on  les  appelle  scrofules  ou  tubercules, 
sont  des  inflammations  chroniques  des  tissus  blancs.  Les  tubercules 
du  mésentère  el  du  parenchyme  des  poumons  sont  provoqués  par 
l'inflammation  chronique  de  la  surface  muqueuse  intestinale  et  de 
la  surface  muqueuse  bronchique  propagée  par  consensus  aux  tissus 
lymphatiques,  soit  du  mésentère,  soit  du  poumon.» 

Phthisie  pulmonaire.  —  Broussais  reproche  aux  médecins 
qu'il  nomme  fatalistes,  de  voir  dans  la  phthisie  pulmonaire  une 
maladie  spéciale.  Il  n'y  trouve  que  les  résultats  de  l'inflammation, 
et  dit,  3'  Exam.  t.  3,  p.  Si 2: 

«  Au  lieu  d'attribuer  tout  simplement  la  destruction  du  poumon 
aux  progrès  d'une  irritation  vasculaire,  subordonnée  aux  mêmes 
causes  que  toutes  les  autres ,  ils  s'en  prcûucul  à  uq  vice  ioné ,  ou 
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à  quelque  puissance  occulte  inexplicable.  Propos,  clxxi  :  Le  mot 
plilhisie  pulmonaire,  n'exprimant  que  la  désorganisation  qui  est 
le  produit  de  la  phlegmasie  du  parenchyme  pulmonaire,  ne  saurait 
être  appliqué  à  cette  plilegmasie.  Il  vaut  mieux  la  nommer  pneu- 
monie clironiipio,  en  spécilianl  par  lequel  des  tissus  du  viscère  elle 
a  commencé.  » 

PiiTiiisiE  LARY.\Gl-E.  —  Il  n'élablil  aucunc  liaison  entre  cette 
maladie  et  la  plilhisie  pulmonaire.  Il  dit  ,  3"  Exam.  t.  1  , 
propos.  cccLXH  : 

«  La  phlhisie  laryngée  et  la  trachéale  sont  constamment  l'elTet 
d'une  phlcgmasie  locale  qui  n'a  point  été  arrêtée  à  son  début ,  et 
ne  deviennent  mortelles  que  par  une  pneumonie  ou  une  gastro- 
entérite  consécutives.  On  préviendra  donc  ce  malheur  en  détrui- 
sant de  bonne  heure  l'inflammation  trachéale.  » 

Ramollissement  spontané.  —  Broussais  ne  l'admet  pas,  et 
considère  cette  altération  comme  le  résultat  d'une  phlegmasie.  Il 
approuve  beaucoup  Abercrombie  et  Lallemand  d'avoir  directement 
lié  cette  maladie  à  l'irritation,  et  dit,  2«  Exam.  p.  161  : 

«  Le  ramollissement  du  cerveau  est  une  des  nuances  de  la 
désorganisation  de  l'encéphale  à  la  suite  des  irritations  de  ce 
viscère.  » 

Altérations  diverses.  — Réunissant  à  peu  près  toutes  les  affec- 
tions cérébrales,  il  les  rattache  également  à  l'irritation,  et  dit, 
2'  Exam.  p.  110  : 

«  Les  congestions  sanguines,  séreuses,  le  cancer,  les  tumeurs 
fongueuses  de  la  dure  mère,  les  acéphalocystes,  les  tubercules, 
les  tumeurs  osseuses,  la  léthargie,  l'èpilcpsie,  la  catalepsie,  sont 
aussi  bien  que  le  ramollissement  des  effets  de  l'irritation  cérébrale  ; 
et  comme  le  traitement  de  toute  irritation  de  ce  viscère  est  abso- 
lument le  même ,  ces  nuances  d'altération  ne  peuvent  être  consi- 
dérées que  comme  des  traces  un  |ieu  différentes  d'une  affection 
tuujours  la  même,  et  non  comme  des  maladies  do  diverses  natures.  >» 
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Ossifications.  —  Broussais  les  rapporte  également  à  l'inflam- 
niation  ,  et  dit,  3''  Exam.  piop.  CLXXVii  : 

«  Les  ossifications  des  artères  propres  du  cœur  doivent  être  la 
suite  de  l'inflammation  de  sa  membrane  interne ,  ou  de  celle  des 
grosses  artères.  » 

G.VNGRÈKE.  —  En  la  considérant  comme  l'un  des  accidents  de 
l'inflammation,  Broussais  ne  semble  pas  attacher  d'importance  à 
la  nature  des  causes  qui  déterminent  cette  inflammation.  Il  dit  en 
elïet,  Phlcijm.  chron.  4'  édit.,  t.  I  ,  p.  42  : 

«  Si  l'inOammation  continue  au  lieu  d'avorter,  si  les  vaisseaux 
sont  dans  une  action  extrêmement  violente  ,  le  faisceau  tout  entier 
peut  perdre  sa  vitalité —  Il  ne  présente  plus  qu'une  masse  noire 
que  l'on  appelle  escarre.  Telle  est  la' gangrène  que  l'on  attribue 
communément  à  l'excès  d'inflammation Il  est  une  autre  gan- 
grène qui  a  lieu  après  une  inflammation  légère  et  momentanée  ; 
quelquefois  même  l'irritation  ne  va  pas  plus  loin  que  la  douleur  ; 
la  rougeur  passe  au  violet  et  au  noir  sans  qu'il  paraisse  ni  gonfle- 
ment ni  chaleur.  La  gangrène  dite  sentie ,  celle  des  pustules 
malignes ,  celle  des  escarres  de  la  peau  dans  les  gastro-entérites 
aiguës  appelées  fièvres  de  mauvais  caractère  ,  etc. ,  ne  sont-elles 
pas  autant  d'exemples  de  ces  inflammations  qui  semblent  avorter 
dès  leur  début,  en  laissant  les  faisceaux  capillaires  dans  un  mortel 
engourdissement.  »  Il  termine  l'exposé  de  ses  principes  sur  cette 
lésion  par  la  conclusion  suivante,  2'  Exam.  p.  588  :  «  En  somme 
la  gangrène  soit  aigué,  soit  chronique,  soit  chez  un  sujet  jeune  et 
vigoureux ,  soit  chez  un  vieillard  et  chez  un  épuisé ,  est  toujours 
un  elïet ,  et  l'on  n'en  saura  jamais  l'histoire  ,  qu'en  étudiant  celle 
de  l'irritation.  » 

Atonies.  —  .\ulant  les  maladies  par  exaltation  de  la  puissance 
vitale  sont  multipliées  dans  la  doctrine  dite  physiologique,  autant 
celles  qui  se  rattachent  directement  à  la  diminution  de  celte  puis- 
sance deviennent  rares.  Autant  les  premières  y  sont  importantes, 
autant  les  secondes  y  semblent  à  peine  dignes  d'attention.  Voici  à 
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quelle  simple  expression  les  réduit  le  réformateur ,  3'  Eram.  t.  1 , 
propos.  CDXXXiii  : 

«  Il  est  des  modificateurs  parmi  les  agents  externes  qui  étei- 
gnent la  vitalité  sans  produire  de  réaction  appréciable.  Alors  la 
débilité  constitue  seule  la  maladie  ;  mais  ces  cas  sont  beaucoup 
plus  rares  qu'on  ne  l'a  cru  pendant  longtemps.  Propos,  cdxlvi  : 
La  débilité  générale,  sans  phlegmasie ,  n'exige  que  les  bons  ali- 
ments et  une  dose  modérée  de  vin  si  la  digestion  s'exécute.  Si  elle 
se  fait  avec  peine,  les  amers  sont  nécessaires.  » 

Propos.  cDXLviii  :  «  La  débilité  avec  un  catarrhe  qui  épuise  par 
une  expectoration  trop  copieuse  et  sans  fièvre  réclame  des  aliments 
nutritifs,  le  quimjuina ,  le  lichen,  etc.  Propos,  cdli  :  La  débilité 
jjpoduitc  par  les  hémorrhagies  excessives  exige  les  astringens,  les 
toniques  fixes.  Propos,  cdliii:  La  débilité  et  l'épuisemonl  qui  sont 
la  suite  d'une  fatigue  musculaire  poussée  à  l'excès ,  demande  des 
alcooliques  et  des  aliments  très-nutritifs.  » 

Propos.  CDLV  :  «  La  débilité  extrême  qui  est  la  suite  du  jciinc 
poussé  à  l'excès  doit  être  traitée  par  une  alimentation  graduée. 
Propos.  CDLVi  :  La  débilité  produite  par  le  froid  se  traite  par  les 
excitants  dilTusibles,  etc.  » 

Les  autres  débilités  qui  accompagnent  une  phlegmasie  grave  ne 
sont  plus  des  faiblesses  réelles.  C'est  la  fausse  adynumlc  dont 
lirown  avait  fait  une  entité  que  le  réformateur  français  a  combattue 
comme  la  plus  dangereuse  de  toutes  les  erreurs  médicales. 

Proscription  de  la  falsse  adynamie.  —  Broussais  fait  obser- 
ver que  l'adijnamie  de  Pinel  est  exactement  l'asthénie  de  Brown, 
c'est-à-dire  un  groupe  de  symptômes ,  «  ayant  pour  base  la  fai- 
blesse des  fonctions  intellectuelles  etsensitives  ,  ainsi  que  celle  des 
muscles  de  la  locomotion ,  réunies  à  l'état  fébrile.  » 

Il  ajoute,  -V  Exum.  t.  5 ,  p.  449  :  «  L'adijnamie  n'est  pas  telle 
que  l'entend  Pinel ,  cela  est  inconteslabh» ,  puisipi'il  suppose  une 
diminution  générale  des  forces  comme  formant  l'essence  de  la 
maladie ,  tandis  que  cette  diminution  n'est  ici  que  le  résultat  d'une 
inflammation  do  la  muqueuse  gastro-intestinale ,  ainsi  que  nous 
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l'avons  surabondamment  prouvé  dans  la  réfutation  du  Rrow- 
nisnie.  » 

P.  451  :  «  J'ai  dit  en  mille  endruils  que,  dans  les  prétendues 
fièvres  essentielles ,  la  faiblesse  dépend  de  l'inflammation  de  la 
surface  interne  des  organes  digestifs;....  que  l'on  fait  alors  dispa- 
raître ou  revenir  à  volonté  cette  faiblesse  en  calmant  ou  en  exaspé- 
rant l'irritabilité  de  la  membrane  qui  préside  à  la  digestion  ;  que  , 
dans  les  cas  mortels ,  on  est  sur  d'y  rencontrer  des  traces  de  phleg- 
masies.  » 

Du  reste  ,  il  établit  ainsi  la  proportion  relative  de  l'adynamie 
vraie  et  de  la  fausse  adynamie,  3*  Exam.  t.  1 ,  propos,  cdxxiii  : 

«  La,  débilité  est  le  plus  souvent  \e  prodmt  ieVimtOilion  ,  et 
quelquefois  constitue  seule  la  maladie.  » 

Paralysie.  —  Sans  accorder  plus  d'importance  à  la  paralysie 
qu'aux  autres  asthénies  essentielles ,  Broussais  en  détermine  ainsi 
les  principaux  modes  ,  3'  Exam.  t.  1 ,  propos,  cdxxvi  : 

«  La  paralysie  qui  succède  aux  affections  cérébro-rachidiennes 
est  toujours  un  produit  de  l'irritation  ;  elle  ne  fournit  donc  que  des 
indications  partielles  ou  locales.  Propos,  cdxxvii  :  la  paralysie  qui 
succède  aux  grandes  déperditions  de  fluides  non  sanguins  dépend 
toujours  de  l'irritation  ;  mais  bientôt  elle  fournit  des  indications 
particulières.  » 

Propos.  Lvi  :  «  Ce  n'est  pas  par  le  défaut  d'un  principe  particu- 
lier dont  le  cerveau  serait  la  source  que  les  appareils  moteurs 
paralysés  se  flétrissent;  mais  par  défaut  d'excitation  et  d'exercice. 
l'rop.  Lvii  :  le  défaut  d'action  des  muscles  paralysés  ne  vient  pas 
d'abord  de  l'inaptitude  de  leurs  nerfs  à  exciter  le  mouvement ,  il 
vient  du  défaut  de  communication  suffisante  avec  le  cerveau  ;  mais 
lorsque  la  nutrition  a  langui  pendant  longtemps  dans  la  partie 
\iaralysée ,  ses  nerfs  se  détériorent  et  ne  sont  i)lus  propres  à  exci- 
ter l'action.  » 

Propos.  Lv  :  «  Les  organes  qui  ne  communiquent  plus  avec  lo 
cerveau  perdent  bientôt  leur  vitalité  et  leur  nutrition  ;  se  flétrissent 
et  meurent.  Mais  cet  élal  est  rare;  car  dans  les  paralysies,  suites 
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(raffeclion  du  cerveau,  il  y  a  encore  cominunicalion  avec  ce  vis- 
cère. Mais  coiniiie  la  principale  n'a  lieu  (jue  par  un  point  malade  , 
et  les  autres  par  des  anastomoses  au  moyen  do  cordons  nerveux  peu 
considérables,  ses  influences  sont  incapables  d'entretenir  l'action 
au  degré  convenable.  » 

Proscription  de  l'ataxie  essentielle.  —  Broussais  attaque 
cette  nouvelle  ctUilé  :  Vatojcie  ,  nommée  malignité  par  les  anciens, 
comme  il  a  fait  l'adynamie.  Il  ne  voit  dans  cette  ataxic  qu'un 
groupe  de  symptômes  dépendant  de  l'action  sympathique  de  la 
gastro-éntérite  sur  l'encéphale,  et  dit,  3'  Examen,  t.  2, 
j).  457  : 

«  Le  même  vice  qui  a  présidé  à  la  formation  des  groupes  de 
symptômes  qui  forment,  dans  les  auteurs,  les  autres  lièvres  dites 
essentielles,  les  a  conduits  à  en  établir  un  qui  porte  le  nom  de 
fièvre  maligne,  chez  les  écrivains  des  deux  derniers  siècles;  et  de 
jièrre  ataxique  ,  dans  la  Nosocjraphie  de  Pinel.  Les  descriptions 
(|ue  l'on  nous  donne  de  cette  prétendue  fièvre  essentielle  oiTrcnl 
toujours  les  symi>tômes  de  la  gastro-entérite ,  et  quelquefois  ceux 
d'une  aulre  plilegmasie,  conqdiijués  avec  des  pliénomènes  nerveux. 
Ces  phénomènes  sont  un  délire  extraordinaire ,  des  convulsions 
passagères  ou  permanentes  dans  les  muscles  de  relation,  des  allé- 
rations  des  facultés  sensilives,  un  état  de  veille  avec  agitation,  ou 
un  coma  plus  ou  moins  profond,  des  spasmes,  etc.  Ces  phéno- 
mènes sont  évidemment  dus  à  l'irritation  prédominante  du  système 
nerveux  de  relation.  » 

Paye  402  :  «Je  soutiens  que  les  cas  de  fièvre  dite  ataxiquc, 
où  les  auteurs  n'ont  jioint  trouvé  de  phlegmasie,  appartiennent 
aux  gaslro-cnlérites.  On  sait,  en  outre,  par  leur  aveu,  que  dans 
tous  les  autres  cas ,  il  existait  une  inflammation  soit  du  cerveau , 
soit  d'un  autre  viscère,  d'après  tpioi  je  me  crois  autorisé  à  conclure 
que  toujours  les  symplùnu's  dits  ataxi(iurx  sont  associés  à  nno 
inflammation  locale,  lie  plus,  j'ose  avancer  qu'ils  en  dépendent, 
parce  (juc  l'expérience  m'a  a|)])ris  que  ces  symptômes  augmentent 
et  diminuent  avec  l'inflanimatidn  locale  qui  les  acconquigne  ;  de 
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sorte  qu'ils  doivent  être  placés  sur   la  même  ligne  que  tous  les 
phénomènes  indicateurs  des  irritations  viscérales.  >/ 

Délire.  —  Broussais  le  rapporte  à  l'irritation  du  système 
nerveux  cérébral,  irritation  qui  peut  être  directe  ou  sympathique 
d'une  irritation  viscérale  intérieure  et  plus  spécialement  de  la  gastro- 
entérite. 11  dit  en  eiïet,  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie, 
2'édit.  t.  2,  p.  55/  : 

«  Nous  regardons  comme  certain  que  le  délire  ne  saurait  exister 
sans  une  excitation  des  fibres  blanches  de  l'encéphale  qui  constituent 
évidemment  son  système  nerveux  particulier.  » 

C'est  ainsi  qu'il  comprend  le  délire  par  cause  directe  dans  les 
inflammations  de  l'arachnoïde  etc.  Il  explique  ainsi  le  délire  par 
irritation  indirecte,  et  le  passage  du  délire  à  la  folie:  loc.  cit., 
p.  5^0  :  à  propos  des  sujets  «  névropathiques  qui  divaguent, 
souffrent  et  font  souffrir  tous  ceux  qui  les  approchent  :  p.  5J:0  : 
«  Tous  ces  états  morbides  attestent  qu'en  percevant  une  irritation 
et  eu  déterminant  des  mouvements  involontaires  ou  volontaires  ,  en 
conséquence  de  cette  perception,  l'appareil  sensilif  interne  a  lui- 
même  été  excité  au  degré  qui  constitue  l'irritation ,  or  une  fois 
porté  à  ce  diapason  anormal ,  ce  système  peut  en  subir  toutes  les 
conséquences  : 

«  C'est-à-dire  que  son  irritation  est  susceptible  de  se  transformer 
en  phlegmasie,  en  hémorrhagie,  en  subinflammation,  c'est  ainsi 
que  l'encéphalite,  l'arachnoïditc,  viennent  compliquer  ce  qu'on 
appelait  autrefois  les  flèvres  essentielles,  et  que  les  mélancoliques 
les  hypocondriaques  et  les  hystériques  deviennent  fous,  épileptiques 
ou  sont  foudroyés  parl'apoplexie.  Telle  estl'irritation  secondaire  du 
système  nerveux,  elle  n'est  d'abord  que  névrose;  elle  se  transforme 
ensuite  en  quelque  chose  de  plus  humoral,  en  irritation  vasculaire.  » 

Aliénations  mentales.  —  Broussais  les  réunit  sous  le  litre  de 
Folie  qu'il  fait  dériver  de  l'irritation  et  qu'il  définit  ainsi ,  loc.  cit. 
p.  533 

«  La  folie  est,  pour  le  médecin ,  la  cessation  prolongée  du  mode 
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d'action  du  cerveau  ,  qui  dans  l'étal  normal  est  le  régulateur  de  la 
conduite  des  hunimes  et  auquel  tient  cette  faculté  que  l'on  appelle 
la  raison;  mais  il  faut  que  les  malades  puissent  s'acquitter  en 
grande  partie  des  fonctions  des  autres  organes ,  pour  qu'on  leur 
donne  la  qualification  de  fous  ;  car  on  ne  considère  pas  comme 
tels  les  frénétiques  el  beaucoup  de  malades  attaqués  de  plilegma- 
sies  aiguës  qui  sont  aussi  dépourvus  de  raison.  Privé  de  cet  instru- 
ment, riiomme  ne  peut  plus  résister  aux  impulsions  aveugles  de 
l'instinct ,  et  cet  instinct  lui-même  est  plus  ou  moins  dépravé  dans 
la  folie.  » 

«  Le  cerveau ,  en  prenant  ce  terme  dans  l'acception  d'appareil 
encéphalique ,  est  l'organe  de  l'instinct  el  de  l'intellect ,  el  ces  deux 

facultés  s'allèrent  toujours  avec  le  cerveau La  folie  ne  peut  donc 

provenir  que  de  la  surexcitation  ou  irritation  de  l'encéphale.  » 

Pag.  544  :  «  Deux  formes  sont  à  noter  dans  l'incubation  de  la 
Toile  :  lorsque  l'encéphale  est  surexcité  d'une  manière  un  peu 
durable  par  la  passion  et  les  efforts  d'atlenlion  el  de  mémoire,  la 
folie  est  imminente.  Elle  l'est  également  lorsque  l'encéphale  est 
continuellement  stimulé  parles  irradiations  qui  parlent  de  l'estomac 
surirrilé  chez  les  deux  sexes,  el  des  organes  génitaux  en  état  de 
phlogose  subaiguë  chez  la  femme.  » 

Il  dit  encore,  5*  Examen,  t.  I  ,  jiropos.  cxxiii  :  «  La  manie 
su|>pose  toujours  une  irritation  du  cerveau  :  celte  irritation  peut  y 
êlre  enlreteime  longtemps  par  une  autre  iiiflanunalion  et  disparaître 
avec  elle  ;  mais  si  elle  se  prolonge ,  elle  finit  toujours  par  se  con- 
vertir en  une  vérilable  encéphalite,  soit  paienchymaleuse ,  soit 
membraneuse.  » 

Il  devient  ici  bien  plus  exclusif  relativement  à  la  production 
de  la  manie  par  cause  indirecte,  loc.  cil.,  propos,  c.xxw  : 

«  Aucune  inflammation  extra-cérébrali-  ne  jteut  |)roduirp  la 
maiiir^  sans  le  coiuonrs  de  celle  de  l'esloni.ir  cl  des  intestins 
grèlrs,  cl  lefoien'esl  affecté  ici  que  serondairenienl.  Propos,  c.xw  : 
L'arachnilis  est  plus  souvent  consécutive  à  une  gastro-eiilérilo 
que  itrimitive  ;  mais  le  délire,  l'insomnie  el  les  convulsions 
qui  en  sonl  souvent  les  signes  peuvent  être  cnlrelcnus  par  celle 
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gastro-entérite  disparaître  avec  elle  ;  ne  laisser  après  la  mort ,  dans 
l'arachnoïde  et  la  pie-mère,  aucune  traces  de  plilegmasies,  ou  en 
laisser  de  moins  marquées  que  celles  que  l'on  trouve  dans  l'esto- 
mac, etc.  Propos,  cxwi Iln'y  a  jamais  de  gastro-entérite  sans 

un  degré  quelconque  d'irritation  cérébrale.  » 

4'  THÉRAPEUTIQUE. 

D'après  cette  assertion  de  Broussais  :  De  Nrritation  et  de  la 
folie ,  '2,"  édit.  t.  ■/  p.  55  :  «  L'irritation  forme  la  base  des  prin- 
cipes de  la  doctrine  physiologique,  »  il  est  aisé  de  comprendre  que 
la  médication  antiphloijistique  présentera  le  fondement  essentiel 
de  la  thérapeutique  du  réformateur. 

Nous  verrons  en  effet  les  moyens  excitants  locaux  et  généraux , 
les  dérivatifs  ,  les  évacuants  et  même  les  calmants  proprement  dits, 
ou  proscrits  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas ,  ou  conseillés , 
mieux  encore  tolérés  dans  quelques  circonstances  exceptionnelles 
très-rares. 

CONDAMN.^TION   DE  LA  MÉTHODE  EXPECTANTE.  —  BrOUSSais  dit  : 

3°  Exam.  t.  ^ ,  propos,  cclxii  :  «  Il  est  toujours  dangereux  de  ne 
pas  arrêter  une  inflammation  dans  son  début ,  car  les  crises  sont 
des  efforts  violents  et  souvent  dangereux  que  la  nature  déploie 
pour  soustraire  l'économie  à  un  grand  danger  ;  il  est  donc  utile  de 
les  prévenir ,  et  imprudent  de  les  attendre.  )>  Mais  comme  s'il  crai- 
gnait les  funestes  conséquences  d'un  principe  de  médecine  pertur- 
batrice aussi  dangereusement  exclusif  ,  il  se  hâte  d'ajouter  , 
2"  Exam.  p.  oiG  :  «  Le  médecin  prudent  fera  mieux  de  s'en  tenir 
à  la  médecine  sédative ,  et  de  travailler  à  rétablir  l'équilibre  ,  sans 
exciter  des  perturbations  dont  il  serait  incapable  de  calculer  les 
effets.  » 

Approprier  LES  médicaments  a  l'état  dés  organes.  —  Le  réfor- 
mateur conseille  de  localiser  l'action  des  moyens  thérapeutiques  ; 


19(1  MANIFESTATION    DE    LA    RÉVOUTION    MliDICAI-E. 

(l'en  approprier  toujours  rinfluenee  à  l'élal  aeluel  de  l'organe  sur 
lequel  ou  les  fait  a.u'ir ,  de  ne  jamais  les  diriger  contre  des  entités 
patliojogiques.  Il  dit  en  effet,  3''  Exam.  t.  /  ,  propos.  t.ULXvii  : 

«  Adresser  des  remèdes  à  une  enlilô  morbide  factice ,  sans 
apprécier  leurs  efTets  sur  les  organes  qui  les  reçoivent ,  et  sur  ceux 
qui  sympathisent  avec  ces  organes  ,  c'est  guérir  ou  exaspérer  une 
maladie  sans  en  connaître  la  raison  physiologique.  » 

Constater  ,  avec  soin  ,  l'état  de  l'estomac  avant  l'admi- 
nistration INTÉRIEURE  DES  MÉDICAMENTS.  —  Ce  principe ,  Suscep- 
tible d'un  bien  plus  grand  développement ,  est  une  des  bases 
fondamentales  de  la  thérapeutique  dans  la  doctrine  physiologique. 
Broussais  en  a  puisé  la  première  idée  dans  les  abus  du  traitement 
des  (lèvres  intermittentes  par  le  quinquina.  11  dit:  I'lilc(j.  chron., 
a'édit.  t.  2,  p.  loi: 

«Les  praticiens  n'ont  point  assez  ouvert  les  yeux  sur  la  complica- 
tion de  la  phlogose  des  voies  digeslives  avec  les  fièvres  intcrmitten- 
les  :  on  trouve  partout  le  précepte  de  traiter,  avec  de  fortes  doses 
de  quinquina ,  les  fièvres  qui  sont  accompagnées  durant  l'accès 
d'un  point  douloureux  quelconque.  On  se  contente  de  les  ranger 
dans  la  classe  des  pernicieuses  ou  ataxiques  inlermitlenles,  et  l'on 
menace  hardiment  de  la  mort  et  d'une  mort  Irès-promple ,  les 
malheureux  chez  qui  l'emploi  du  souverain  fébrifuge  aura  été 
ménagé  ;  on  ne  voit  mémi;  ]»as  paraître  le  soupçon  d'une  véritable 
phlogose  :  il  suflil  que  le  type  intermittent  soit  aperçu  pour  (pie  tous 
les  phénomènes  soient  crus  nerveux,  et  qu'on  crie  au  quinquina.  » 

Il  ajoute,  J*  Examen,  t.  ô.  p.  400:  «Puisque  l'on  a  toujours 
recours  à  l'estomac  pour  combattre  les  êtres  abstraits  et  complexes 
qu'on  appelle  fièvres  intermittentes,  au  moins  faut-il  avoir  un 
moyen  de  bien  constater  (piand  ce  viscère  est  disposé  à  so  prêter 
à  l'action  des  remèdes  (juc  l'on  prétend  opjtoser  à  ces  entités.  » 

Broussais  arrive  à  considérer  l'estomac,  sous  le  point  de  vue 
physiologique,  patliologi(pic  et  lhérapeuli(pio  ,  ii  peu  près  comme 
l'organe  le  plus  imporlaulde  l'économie.  Il  dil  en  effet,  3''  Exam., 
I.  I .  /iroji.  rc.xc  : 
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«  L'estomac  est  un  organe  qui  a  besoin  d'être  stimulé ,  afin 
d'entretenir,  par  les  sympathies  qu'il  réveille ,  le  degré  d'irritation 
nécessaire  à  l'exercice  des  fonctions  ;  mais  il  doit  l'être  dans  un 
degré  et  dans  un  mode  qui  conviennent  à  sa  vitalité  ,  car  il  est  le 
siège  du  sens  interne  régulateur  de  l'économie.  » 

Propos,  cccxii  :  L'excès  d'irritabilité  de  l'estomac  ne  se  mani- 
festant pas  toujours  par  la  douleur,  ni  par  le  vomissement  ;  mais 
plutôt  par  la  violence  de  la  fièvre,  par  le  délire,  par  la  stupeur, 
par  les  mouvements  convulsifs;  ces  sympathies  doivent  suffire  au 
praticien  pour  le  déterminer  à  renoncer  aux  stimulans.  » 

Propos.  ccïCi  :  «  Lorsque  la  sensibilité  et  l'irritabilité  de  l'eslo- 
mac  sont  fort  augmentées,  tous  les  stimulans  le  blessent  et  préci- 
pitent le  jeu  des  fonctions  au  point  de  les  anéantir.  Tel  est  le  cas 
des  gastrites  de  la  plus  haute  intensité,  du  choléra,  des  fièvres 
jaunes ,  etc.  » 

Propos.  CCI  :  «  Lorsque  l'estomac  n'est  pas  assez  stimulé  par  les 
aliments,  toutes  les  fonctions  deviennent  languissantes  ;  mais  bien- 
tôt la  faim  développe  dans  ce  viscère  une  irritation  partagée  par  le 
cerveau  qui  ranime  plusieurs  fonctions  daug  un  mode  défavorable 
à  la  conservation  de  l'individu.  Telles  sont  la  fureur  et  l'exaltation 
mentale  des  faméliques,  que  suivent  bientôt  les  convulsions,  la 
fièvre,  etc.»  Prop.  cccvii  :  Celui  qui  ne  sait  pas  diriger  l'irritabilité 
de  l'estomac  ne  saura  jamais  traiter  aucune  maladie.  La.  connais- 
sance de  la  gastrite  et  de  la  gastro-entérite  est  donc  la  clef  de  la 
pathologie.  » 

Proscription  de  l'empirisme.  — 5*  Examen  ,l.  1 ,  prop.  cdlx  : 
«  La  médecine  empirique  qui  consiste  à  garder  la  mémoire  des 
symptômes  qu'on  a  observés  et  des  remèdes  qui  ont  été  utiles  ou 
nuisibles,  sans  se  permettre  aucune  explication  physiologique,  est 
impraticable ,  parce  qu'il  est  impossible  de  rencontrer  dans  la 
nature  des  groupes  de  symptômes  absolument  semblables  à  ceux 
qu'on  a  pris  pour  modèles.  » 

SoL'RCES  des  VÉRITABLES  indications.  — LoC.  cit.,prop.  CDLXII  : 
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«  La  nature  des  maladies  doit  être,  pour  le  médecin,  ce  qui  four- 
nil les  indications  curalives.  Elle  résulte  donc:  I''de  la  connais- 
sance des  modificateurs  (jui  ont  exalté,  diminué  ou  dénaturé 
d'une  manière  quelconque  l'action  de  l'organe  priniitivemenl 
affecté;  2°  de  celle  de  rinlluonce  de  cet  organe  sur  les  autres; 
3"  enfin  de  celle  des  modilicaleurs  qui  peuvent  rétablir  l'équilibre, 
ou  du  moins  diminuer  l'intensité  de  la  maladie.  La  nature  des 
maladies  résulte  donc,  pour  le  médecin,  de  la  modification  physio- 
logique appréciable  des  organes.  » 

Moyens  iiyc.ikmol'Es.  —  Voici  ceux  dont  nous  avons  trouvé 
l'apprécialioii  dans  les  principes  de  la  médecine  jibysiolngique  : 

Air. —  Troisième  Examen,  t.  I,  prop.  cccxlviii  :  «  L'air  des 
grandes  villes  est  nuisible  aux  personnes  attaquées  de  gastrite 
chroniipie.  Celui  de  la  campagne  leur  est  avantageux,  surtout  avec 
l'exercice  ;  car  ces  modificateurs  ,  ainsi  que  les  boissons  aqueuses  , 
précipitent  la  digestion  dont  la  lenteur  entretient  l'irritabilité  de 
l'estomac;  ou  diminuent  l'irrilabililé  de  l'estomac  qui  ralentit  la 
digestion,  » 

Iléijime.  —  Loc.  cit.,  prop.  ccclxxiv  :  «  La  sobriété  est  une 
condition  sans  laquelle  il  est  impossible  de  guérir  les  i)hénomùnes 
spasiiiudiques  et  convulsifs.  »  La  propos,  ccii ,  déjà  citée  p.  25:2, 
indiipie  l'imporlancc  d'une  alimeulaliou  approi>riée  à  l'état  de 
l'estomac,  dans  l'état  de  santé  comme  dans  l'état  de  maladie. 

(îtjmnaatiquc. —  /Voyj.r.ccLXxm  :  «  L'exercice  des  muscles  loco- 
moteurs est  le  meilleur  moyen  de  détruire  la  mobilité  convulsivc: 
il  agit  en  déplaçant  les  irritations  viscérales  ,  en  consumant  une 
activité  superllue  ,  et  en  appelant  les  forces  vers  la  nutrition  et  vers 
les  tissus  exhalants  et  sécréteurs.  Vrop.  cc.cxlvii  :  L'écpiilaliou  (îs^ 
dangereuse  dans  les  gastrites  chroniipies  avec  exaltation  considé- 
r;ilili'  (le  la  si'usibilité  de  l'estomac.  » 

Pni^iCAiTiONs  CONTRE  LEscoMAfiiONS.  — Loc.  cil.,prnp.c.M\\\\  : 
«Tout  malade  affecté  de  typhus  (la  fièvre  jaune  y  est  rouqtrisc),  pnil 
devenir  seul  un  foyer  d'infection  pour  les  personnes  sauies.  et  leur 
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communiquer  sa  maladie ,  s'il  est  renfermé  dans  un  local  étroit,  et 
si  ses  émanations  sont  stagnantes  autour  de  lui;  c'est  la  contagion 
fébrile.  Mais  s'il  est  placé  dans  un  lieu  sain,  bien  aéré  et  tenu 
proprement,  celte  communication  est  dilBcile.  Le  typhus  pesti- 
lentiel et  le  varioleux  sont-ils  les  seuls  qui  puissent  contagier 
malgré  ces  précautions?  » 

Acclimatement.  — Loc.  cil.,  pro/>. cccxxii  :  «L'acclimatement 
des  pays  chauds  s'obtient  par  les  saignées  générales,  par  une 
diminution  considérable  des  aliments  et  par  le  repos.  Mais  il  faut 
éviter  l'abus  des  aliments  végétaux  et  des  boissons  réfrigérentes. 
Prop.  cccwiw  :  Les  repas  copieux, l'abus  des  boissons  alcooliques 
sont  dangereux  dans  les  climats  chauds  pour  les  nouveaux  arrivés. 
Ces  deux  excès  retardent  l'acclimatement  et  facilitent  l'empoison- 
nement miasmatique.  » 

Propos,  r.ccxxiv  :  «  L'ingestion  de  l'eau  aromatisée,  animée  avec 
une  substance  alcoolique  et  acidulée,  doit  réparer  la  déperdition 
des  fluides  qui  résulte  des  sueurs  excessives  dans  les  climats  du 
midi,  chez  les  hommes  des  latitudes  septentrionales.  Prop.  cccxxv  : 
Les  stimulans  concentrés  sont  toujours  nuisibles  aux  habitants  du 
nord  transplantés  dans  le  midi ,  au  moins  jusqu'à  l'époque  de 
l'acclimatement.  » 

Moyens  thkkapeutiqles.  —  Pour  Broussais,  V inflammation 
est  le  grand  fait  anormal  qui  domine  toute  la  pathologie ,  et 
«  Vémisiion  sanguine  est  le  plus  efficace  de  tous  les  moyens  que 
l'on  puisse  opposer  à  la  marche  des  inflammations.  »  Voici ,  du 
reste ,  la  série  des  agens  thérapeutiques  indiqués  par  le  réforma- 
teur français  pour  le  traitement  des  maladies,  et  son  opinion  sur 
la  valeur  de  chacun  de  ces  agens. 

Émissions sanf/uines. —  Loc.  cit., prop.  ccLXViii  :  «Les  saignées 
générales  ou  locales  faites  k  une  personne  qui  a  peu  de  sang 
déterminent  toujours  beaucoup  de  malaise ,  augmentent  les  conges- 
tions viscérales ,  et  produisent  souvent  par  là  des  convulsions  et  de 
la  fièvre.  » 
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yVo/)os.cDLviii  :«  Lorsque,  dès  le  début  d'une  affection  aiguë  , 
il  existe  une  extrême  débilité  et  un  profond  découragement  ;  si 
une  saignée  générale  ou  locale  proportionnée  aux  forces  et  aux 
symptômes,  au  lieu  de  relever  les  forces ,  les  diminue  ,  on  ne  doil 
pas  la  réi)éter,  car  c'est  une  preuve  que  les  viscères  introducteurs 
des  matériaux  conservateurs  de  la  vie  n'ont  pas  rempli  cette  fonc- 
tion ,  et  que,  par  conséipient,  l'économie  n'a  plus  les  moyens  de 
réparer  des  pertes  de  quelque  abondance.  » 

Saifjnée  veineuse.  —  Loc.  cit..  prop.  cclv  :  «  La  saignée 
des  gros  vaisseaux  convient  aux  engorgements  sanguins  qui  se  font 
avec  rapidité  sous  l'inlluence  de  l'irritation  dans  les  parenchymes. 
La. saignée  des  vaisseaux  capillaires,  pratiquée  le  plus  prés  pos- 
sible du  point  principal  d'irritation  ,  c'est-à-dire  sur  la  région  de  la 
peau  qui  correspond  au  viscère  enflammé ,  doil  obtenir  la  préfé- 
rence dans  tous  les  autres  cas ,  lorsque  la  maladie  est  encore 
récente.  » 

Propos.  r.cLxvi  :  «  II  n'y  a  aucun  inconvénient  à  pousser  la 
saignée  jusqu'à  la  syncope  peu  prolongée  dans  les  inllammations 
récentes  des  sujets  qui  étaient  sains  avant  la  maladie  ;  dans  les  cas 
contraires ,  on  ferait  faire  au  malade  ,  par  celle  prati(iue  ,  un  sacri- 
lice  dont  on  ne  serait  pas  certain  qu'il  put  obtenir  le  dédumma- 
gemcnl.  » 

Saignée  arlcrielle.  — «  Les  fortes  congestions  sanguines 

du  cerveau  ont  besoin  de  la  saignée  de  la  jugulaire,  de  l'arlério- 
lomieel  des  sangsues  applicpiées  à  la  partie  supérieure  du  cou.  » 

Sangsues.  —  Rroussais  les  conseille  surtout  à  l'exclusion  de  la 
saignée.  Prop.  cclxv  :  «  Dans  les  inflammations  modérées  sous  le 
point  de  vue  de  la  congestion  sanguine ,  surtout  dans  celles  qui 
alToctei<l  les  tissus  membraneux.  » 

Il  ajoute,  .4H/i«/f.v  de  lu  mnl.  pliijs..  I.  /,  p. 340  :  «  Les  méde- 
cins doivent  être  très-circonspects  sur  l'emploi  des  saignées  locales 
lorsqu'ils  ont  à  combattre  une  pblegmasie  chronique  passée  k  l'étal 
aigu.  Ce  moyen  ne  pouvant  pas  détruire  la  désorganisation  exis- 
Uiiili!  dans  les  viscères,  affaiblit  les  malades  en  pure  perle;  el , 
roniine  le  système  nerveux   prend   d'autant  plus  d'ailnm  (pie  le 
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système  sanguin  un  a  moins ,  il  en  résulte  Iriniuemmcnl  dos  con- 
vulsions. C'est  dans  des  cas  semblables  que  ceux  qui  ne  sont  point 
complètement  médecins  physiologistes  éprouvent  quelque  échec.  » 

Il  continue,  3"  Examen  ,  t.  I ,  pmp.  ccr.xxxiii  :  «  Les  saignées 
locales,  l'abstinence  et  les  boissons  a([upuses  font  toujours  avorter 
les  phlegmasies  commençantes  lorsque  l'inflammation  n'est  pas 
encore  fort  étendue  dans  les  viscères;  mais  si  plusieurs  organes 
sont  enflammés  en  même  temps  et  dans  une  grande  étendue ,  ce 
qu'indiquent  l'excès  d'angoisse,  de  prostration ,  et  l'extrême  fré- 
quence du  pouls ,  on  évacuerait  tout  le  sang  avant  que  d'arrêter  la 
maladie.  Alors  on  doit  ménager  ce  fluide.  » 

Propos.  ccLXVii  :  «  Les  saignées  locales  sont  souvent  nuisibles 
dans  les  anciennes  phlegmasies  des  principaux  viscères ,  lorsque 
le  sang  ne  surabonde  pas  dans  l'économie  ;  il  est  rare  qu'elles 
n'augmentent  pas  alors  la  congestion  ;  il  vaut  donc  mieux  s'en 
abstenir,  ou  bien  les  pratiquer  à  quelque  distance  du  point  princi- 
pal d'irritation.  » 

Troisièinr  Examen,  t.  2,  p.  46G  :  «  Les  lois  de  l'économie 
sont  telles  que  la  soustraction  du  sang  suffit  aussi  bien  que  celle 
du  calorique ,  dans  un  grand  nombre  de  cas ,  pour  exaller  l'action 
organique  des  viscères ,  et  produire  une  superstimulation  qui  se 
manifeste  par  l'exaspération  des  phlegmasies ,  ou  par  des  phéno- 
mènes convulsifs  de  la  plus  haute  intensité. 

T.  /,  prop.  ccLXVi  :  « Leshémorrhagies  des  sangsues  devien- 
nent souvent  excessives  chez  les  enfants  et  chez  les  jeunes  sujets  dont 
la  peau  est  sanguine  et  le  cœur  très-énergique.  On  doit  donc  arrêter 
l'écoulement  des  piqûres  aussitôt  que  la  défaillance  se  fait  sentir.  » 

Propos,  cccxxxii  :«  Lorsque  l'hémorrhagie  des  sangsues  persiste 
malgré  l'étal  de  syncope  et  d'asphyxie ,  on  doit  arrêter  le  sang, 
surtout  chez  les  jeunes  enfants  ,  qui  sont  les  plus  exposés  à  mourir 
d'hémorrhagie,  et  qui,  pour  cela,  exigent  une  surveillance  parti- 
culière. '» 

Déhilitanis.  —  Après  les  émissions  sanguines,  Broussais  place 
au  nombre  des  débilitants  les  plus  propres  à  arrêter  la  marche  des 
inflammations  :«  l'abstinence,  les  boissons  émollientes  et  acidulés.  » 


202  MAMIESTATION    DE   LA    RÉVOLUTION    MÉDICALE. 

Di(jitale.  —  Troisicine  Examen,  t.  1 ,  prnpoa.  ccclxiv  :  «  La 
digitale  ne  produit  io  ralenlissement  des  conlraclions  du  cœur  que 
lorsqu'elle  est  dt'posce  dans  un  estomac  exempt  d'inllanmialion , 
et  (|u'il  n'en  existe  point  dans  les  principaux  viscères  ;  dans  les  cas 
contraires,  elle  les  accélère  on  faisant  faire  des  progrès  à  la  phlo- 
gose. » 

Propos,  cclxv  :  «  La  digitale  affaiblit  la  puissance  contractile 
de  l'appareil  musculaire  locomoteur;  elle  peut  donc  être  utilisée 
dans  les  convulsions,  pourvuqu'il  n'existe  pointd'inflammationdans 
les  viscères;  mais  dans  aucun  cas  il  n'est  prudent  d'en  augmenter 
bcaurnup  la  dose  et  d'en  continuer  l'emploi  pendant  longtemps.  >► 

Propos.  ccLXViii  :«  Les  liiiuorrhagies  sponlanées  coïncident  biL-n 
souvent  avec  une  hypertrophie  du  cœur.  jLa  digitale  peut  donc  y 
être  utile,  pourvu  que  l'estomac  permette  de  l'employer.  » 

Antispasmodiques.  —  Broussais  dit ,  S""  Examen  ,  /.  / ,  /*.  /•') 
«  J'avertis  que  par  anlispasmodi(fues  \e  désigne  des  médicaments 
.stiniulants ,  selon   l'acception  vulgaire,  et  non   les  adoucissants, 
qui  sont  presque  toujours  les  meilleurs  antispasmodi(|ues.  » 

Il  continue,  /oc.  cit.,  propos.  r.ccLXXii  :  «  Les  antispasmo- 
diques ne  guérissent  les  affections  convulsives  que  lorsque  l'esto- 
mac les  supporte  sans  être  surexcité,  et  lorsque  le  point  d'irri- 
tation, qui  est  la  cause  do  ces  affections,  ne  s'élève  pas  au  degré 
de  l'iiiflainmation.  Aussi  sont-ils  souvent  nuisibles  dans  l'hypo- 
condrie et  l'hystérie.  » 

Propos.  ixxx\\\\\  :  m  L(!S  antispasmodiques  peuvent  suspendre  les 
phénomènes  nerveux  malgré  rinflammalion  du  tissu  dont  ces  phé- 
nomènes dépendent;  mais  la  maladie  s'exaspère  et  la  guérison  no 
s'obtient  ipie  par  les  anliphlogislicpu^s  et  par  la  révulsion.  » 

Hains  chauds.  —  Loc.  ril.,  propos,  r.r.cxiv  :  «  Le  bain  chaud 
n'opère  la  guérison  de  la  périloniteipu!  par  une  révulsion  exerréesur 
tout  le  tissu  de  la  peau,  et  si  cette  révulsion  manque  ,  la  nialaiiie 
s'exaspère.  Aussi  le  bain  fait-il  soum'iiI  reparaître  les  |)/'riloniles 
arrêtées  par  les  sangsues.  Il  n'en  est  pas  ainsi  des  fomentalions 
éuiollientes  et  de  la  vapeur  de  l'eau  chaude  dégagée  dans  le  lit 
sans  déranger  les  malades.  » 
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Propos,  cccxv  :  «  Le  bain  chaud  exaspère  souvent  les  gastro- 
cnlériles  aiguës ,  parce  que  les  stimulations  de  la  peau  se  répètent 
ordinairement  dans  l'intérieur  des  voies  gastriques.  » 

Dérivolifs.  —  Propos,  r.ccviii  :  «  Lorsque  les  inflammations 
pulmonaires  ont  résisté  aux  antiphlogistiques  et  aux  vésicatoircs , 
on  peut  encore  les  combattre  avec  efficacité  par  les  cautères,  les 
sétons  et  les  moxas  placés  le  plus  près  possible  du  mal  ;  mais  il 
n'en  est  pas  toujours  ainsi  des  phlegmasics  muqueuses  du  canal 
digestif.  » 

Vésicatoircs.  —  Propos.  ccLXXXViii  :«  Lesvésicatoires  augmen- 
tent souvent  les  gastro-entérites ,  parce  (juc  rinflammalion  qu'ils 
jiroduisent  ajoute  à  celle  de  la  membrane  nnupieuse  digestive,  au 
lieu  d'en  opérer  la  révulsion  ;  ils  ne  rendent  donc  pas  les  services 
iju'on  en  attend  dans  le  degré  de  ces  maladies  que  l'on  désigne 
|)ar  les  mots  de  fièvre  adijnamiquc .  » 

Propos.  r.cLXXXix  :  «  Les  vésicaloires  exaspèrent  le  plus  souvent 
les  inllammations  des  différents  tissus  du  poumon,  soit  aiguës , 
soit  chroniques ,  lorsqu'on  les  applique  avant  le  traitement  anli- 
phlogistique  ;  mais ,  après  les  saignées  répétées ,  ils  opèrent  très- 
efficacement  la  révulsion.  » 

Propos.  cccxL  :  «  Lorsqu'il  survient  un  épistaxis  dans  une 
gastro-entérite  aiguë ,  il  est  avantageux  si  la  fréquence  du  pouls 
diminue.  Si  l'hémorragie  devient  excessive,  on  le  combat  par  un 
vésicaloire  placé  à  la  nuque  ou  entre  les  omoplates.  » 

Propos.  cccxLi  :  «  S'il  se  déclare  une  hémoptysie  dans  une  gastro- 
entérite aiguë  malgré  la  saignée,  elle  exige  un  vésicaloire  sur  le 
haut  du  sternum.  Les  hémorragies  intestinales  veulent  un  vésica- 
tuire,  sur  l'abdomen  ;  parce  que  ces  hémorragies  produisent  une 
anémie  des  viscères  qui  empêche  le  vésicatoire  d'èlre  nuisible.  » 

Purfjatifs.  —  Propos.  cccxLix  :  «  Les  purgatifs  ,  les  vomitifs 
et  les  toniques  qui  agissent  par  révulsion  n'opèrent  que  des  cures 
palliatives  dans  les  gastrites  et  les  gastro-entérites  chroniques,  et 
rendent  la  guérisnn  radicale  plus  difficile.  » 

Vomitifs. —  Propos.  ccLXXXvii  :  «  Les  èméliques  ne  guérissent 
les  gastro-entérites  que  par  la  révulsion  et  les  évacuations  critiques 
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qu'ils  provoqueni  :  leur  effet  est  donc  incertain  dans  les  cas  légers, 
et,  dans  les  graves,  ils  sont  toujours  dangereux,  parce  qu'ils  ne 
uiauquent  jamais  d'augmenter  rinflaniuialion  qu'ils  n'ont  pas  réussi 
à  enlever.  Il  en  est  ainsi  des  purgatifs.  .Mais  ceux  qui  sont  amers 
augmentent  plus  la  chaleur,  tandis  que  les  salins  dissimulent  la 
phlegmasie  en  la  rendant  chronique.  Tel  est  souvent  l'ciTel  du 
calomel  et  des  sels  neutres ,  (pii  ne  calment  les  souffrances  des 
gastro-entérites  qu'en  entretenant  une  diarrhée  qui  finit  par  le 
marasme  ou  par  l'hydropisie.  » 

Èmélique.  Contro-slimulisme. —  Troisième  Examen,  t.  4, 
p.  201  :  «  L'émétiquc  donné  à  un  grain  toutes  les  trois  heures 
irrite  l'estomac  et  les  intestins  dans  les  péripneumonies  fébriles. 
Le  plus  grand  nombre  de  malades  vomit,  d'autres  ont  plusieurs 
selles ,  d'autres  éprouvent  les  deux  évacuations  ;  de  ceux  qui  ne 
les  ont  pas,  les  uns  suent,  si  les  circonstances  sont  favorables,  et 
d'autres  ont  des  urines  plus  copieuses  qu'à  l'ordinaire.  Quelques- 
uns  n'offrent  d'abord  aucune  évacuation  :  parmi  ceux-ci ,  les  uns 
vdiit  bien  et  les  autres  mal.  Ceux  dont  l'état  s'améliore  ne  tardent 
pas  à  avoir  des  urines  ou  des  sueurs.  » 

«  Ceux  ipii  empirent  tombent  dans  les  angoisses  de  la  gastrite 
avec  suspension  de  toute  excrétion ,  état  parfaitement  connu  des 
observateurs  physiologistes.  Ces  derniers  périssent  d'ordinaire  en 
un  ou  deux  jours,  et  l'ouverture  montre  une  horrible  gastrite  avec 
ou  sans  induration  péri|)neumonique,  souvent  sans  induration; 
car  la  révulsion  sur  les  parois  de  l'estomac  est  alors  conqiléle  ;  de 
sorte  qu'au  lieu  de  mourir  de  péripneumonie  ,  comme  l'apparence 
d'agonie  le  faisait  craindre  avant  l'emploi  des  remèdes,  le  malade 
meurt  de  gastrite.  Parmi  ceux  chez  ipii  i'i  nullipie  provoque  des 
viuuissements  et  dos  selles  li(piides  et  copieuses ,  on  en  voit  ipii 

guérissciil,  l'i  même  avec  une  prouqitituilc  ipii  surprend D'après 

ces  faits,  je  persiste  dans  l'opinion  (pie ,  le  premier,  je  manifestai 
on  France  sur  les  guérisons  par  la  snperémélisatiou  llasorienne  : 
Ces  (junisons  ne  sont  ducs  qu'à  une  forte  stimulation  des  voies 
gastricjues,  suivie  de  sécrétions  diverses. 

11  ajoute ,  3'  Examen,  I.  I ,  propos.  CDXvii  :  «  La  guérison  des 


DEUXIÈME   PÉRIODE.  205 

phlegniasies  intenses  telles  que  la  péritonite  puerpérale  ou  non  ,  le 
rhumatisme  aigu,  la  pneumonie,  etc.,  par  le  tartre  stibié ,  par  le 
calomel,  par  les  frictions  mercurielles,  par  l'opium,  par  l'huile  de 
térébenthine,  par  les  drastiques,  n'est  pas  l'effet  d'une  sédation 
directe;  elle  résulte  du  réveil  d'un  grand  nombre  de  sympathies 
organiques  qui  ouvrent  une  ou  plusieurs  portes  à  la  révulsion; 
aussi  ne  s'obtient-elle  que  par  des  évacuations  critiques ,  et  si  le 
stimulant  est  trop  faible  pour  les  produire,  ou  si  l'irritation  morbide 
est  trop  intense  pour  se  laisser  déplacer,  la  maladie  augmente  et 
la  désorganisation  aiguë  ou  chronique  en  est  la  suite.  Cette  méthode 
de  traitement  doit  donc  être  précédée  de  l'antiphlogistique,  et 
même ,  avec  cette  précaution ,  on  joue  à  quitte  ou  double.  » 

Toniques. —  Propos,  cdxlv  :  «  L'indication  de  solliciter  l'esto- 
mac  par  les  toniques  ne  se  tire  ni  de  la  faiblesse,  ni  de  la  maigreur, 
mais  plutôt  de  la  pâleur  et  de  la  largeur  de  la  langue,  ainsi  que  du 
sentiment  de  langueur  et  de  la  lenteur  de  la  digestion  ,  lorsqu'on  a 
fait  usage  des  aliments  peu  stimulants.  Elle  peut  aussi  résulter  des 
douleurs  de  l'estomac,  des  rots,  des  borborygmes  et  des  coliques 
qui  accompagnent  ces  sortes  de  digestions,  lorsque  ces  accidents 
disparaissent  avec  des  aliments  d'une  propriété  plus  irritante.  » 

Quinquina.  —  Propos,  ccclxxxiv:  «Le  quinquina  et  les  stimu- 
lants administrés  pendant  qu'il  reste  de  l'inflammation  dans  les  voies 
gastriques  élèvent  la  plilegmasie  à  l'état  aigu  et  continu,  ou  l'entre- 
tiennent dans  une  nuance  chronique,  en  faisant  cesser  les  accès: 
alors  l'irritation  et  la  congestion  se  fixent  dans  les  viscères  paren- 
chymateux.  C'est  de  cette  façon  que  le  quinquina  produit  les 
obstructions  qui  rentrent  dans  les  subinflammations.  » 

Propos.  cccLXïxvii  :«  Lorsque  le  quinquina  arrête  les  accès  d'une 
fièvre  intermittente ,  et  qu'il  survient  du  malaise,  des  engorgements 
viscéraux,  de  l'inappétence  et  une  petite  fièvre,  c'est  parce  que  le 
médicament  administré  trop  tût,  pendant  que  les  voies  gastriques 
conservaient  encore  de  l'irritation ,  a  produit  une  inflammation 
chronique  de  la  muqueuse  de  ces  organes.  Dans  ce  cas,  la  guérison 
s'obtient  par  les  antiphlogistiques.  » 

Propos,  cnci.xxxix  :  «  Lorsque  l'estomac  ne  peut  supporter  le 
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i|iiinquina  dans  une  fièvre  intermitlenle  ,  ce  niédicamenl  doit  être 
adminislré  parla  voie  des  lavements;  mais  si  le  gros  intestin  se 
trouve  eullammé,  le  quinquina  ne  peut  plus  être  employé  qu'à 
l'extérieur,  soit  en  topique ,  soit  en  frictions.  » 

fiain  froid.  —  Propos,  cccxv  :  «  Les  applications  froides  sur 
l'abdouien,  cl  même  les  bains  froids  sont  plus  utiles  en  été  et 
(juand  les  poumons  ne  sont  pas  endannués.  Ces  moyens  dispensent 
quelquefois  de  la  répétition  des  saignées  (dans  les  gastro-entérites 
aiguës).  Propos,  cccxvi  :  Lorsque  l'intlammation  attaque  simulta- 
nément la  membrane  muqueuse  du  poumon  cl  celle  des  voies 
gastriques,  on  peut,  après  les  saignées,  placer  le  froid  sur  l'abdo- 
men, en  tenant  un  calajjlasme  chaud  sur  le  thorax;  mais  si  la  toux 
s'exaspère,  il  faut  renoncer  au  froid.  » 

Propos,  cccxxvi  :  «  Lorsque  la  résolution  des  forces  succède 
à  la  surirritation  dans  les  fièvres  jaunes ,  les  principales  ressources 
se  trouvent  dans  les  boissons  et  les  clystéres  acidulés,  et  dans  le 
froiil  apitli(|ué  à  l'extérieur  du  corps,  si  la  chaleur  de  la  peau  est 
considérable.  Propos,  cccxxxiv  :  Ln  météorisme  commençant  dans 
les  gastro-entérites  aiguës  se  dissipe  par  une  application  de  sang- 
sues sur  l'abdomen  ;  il  guérit  aussi  par  celle  de  la  glace  ;  si  on  le 
laisse  persister,  ou  si  l'on  donne  des  stimulants ,  il  peut  se  changer 
en  péritonite.  » 

AstriiKjcnls,  causti(jurs ,  etc.  —  Propos.  CDW  :  «  Dans  les 
guérisons  (jue  l'on  obtient  des  jddegmasies,  des  snbinllammations, 
des  ulcérations,  en  un  mol  de  toutes  les  irritations  situées  à  l'exté- 
rieur du  corps,  par  le  moyen  des  astringents ,  des  narcotiques ,  des 
rubéfiants,  des  causti(iues  dans  les  éry thèmes,  les  o|)hllialmies , 
les  blennorriiagios,  les  gales,  les  dartres,  les  scrofules,  les 
aiïeclions  sypliilili(pies ,  etc.,  on  ne  peut  voir  que  des  irritations 
morbides  qui  cèdent  à  des  irritations  médicamenteuses.  Mais  ces 
cures  n'ont  lieu  que  lorstpu'.  les  premières  irritations  sont  peu 
intenses.  Si  elles  le  sont  beaucoup,  elles  augmenlenl  et  la  désor- 
ganisation est  imminente.  » 

Priipos.    cuxM    :    «  L((rs(iU(;    l'irritation    extérieure   ipie    l'on 
attaque  par  les  irritants  est  intense,  habituelle  et  accompagnée  d'une 
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ilépenlilion  abondante  de  fluides,  ou  elle  augmente  sans  changer 
de  siège ,  ou  elle  est  remplacée  par  un  surcroit  d'action  des  sécré- 
toires  dépurateurs ,  ou  enlln  elle  se  change  en  une  irritation  mor- 
bide des  viscères  :  ces  deux  derniers  cas  sont  des  révulsions  ;  mais 
l'une  est  avantageuse,  et  l'autre  est  nuisible.  » 

Excitants  di/fusiblcs.  —  Propos,  cdlvi  :  «  La  débilité  produite 
par  le  froid  se  traite  suffisamment  à  l'extérieur  par  les  frictions 
avecla  neige,  la  glace  ,  l'eau  froide,  l'eau  dégourdie,  etc.  ;  à  l'in- 
térieur, parles  excitants  diCfusibles,  l'alcool,  les  eaux  distillées  à 
doses  graduées.  y> 

Eaux  minérales.  —  Prop.  ccxcv  :  «  L'estomac  affecté  de  gastrite 
chronique ,  à  laquelle  on  ajoute  encore  par  les  stimulants,  est  exposé 
au  plus  grand  danger  si  son  inflammation  est  trop  intense  pour  être 
révulsée;  car  il  court  la  chance  de  la  désorganisation.  De  là  la 
guérison  ou  l'exaspération  des  gastrites  chroniques  par  l'usage  des 
eaux  thermales.  » 

Propos,  cccx  :  «  Les  hépatites  chroniques  sont  quelquefois 
palliées  parles  émétiques  ,  les  purgatifs,  le  calomel ,  les  savonneux, 
les  eaux  minérales  ;  mais  elles  sont  rarement  guéries  autrement 
que  par  la  persévérance  dans  un  régime  adoucissant,  et  par  les 
révulsifs  et  les  exutoires  placés  auprès  de  l'organe  affecté.» 

/Vo/jos.  CCCL  :  «Les  eaux  minérales,  quelles  que  soient  leur 
composition  et  leur  température ,  ne  guérissent  la  gastrite  chronique 
que  par  les  évacuations  révulsives  qu'elles  opèrent;  mais  c'est 
toujours  après  l'avoir  exaspérée:  aussi  ces  guérisons  sont  rarement 
radicales.  Propos,  ccclxx  :  Les  eaux  minérales  irritent  vivement  le 
cœurettout  l'appareil  sanguin,  augmentent  la  disposition  hémorrha- 
gique,  la  produisent  même  chez  ceux  qui  ne  l'ont  pas,  et  déterminent 
souvent  l'anévrisme  du  cœur,  les  paralysies  et  les  apoplexies.  » 

Expectorants. —  Propos.  cccLiii  :  «Les engorgements muqueux 
des  poumons,  ou  les  catarrhes  chroniques  avec  excrétion  difllcile 
de  la  mucosité  bromhique,  sont  palliées  par  les  expectorants  et  les 
incisifs  des  auteurs;  mais  ils  ne  sont  guéris  que  ])ar  les  anliphlo- 
gistiques,  par  l'iuflueuce  de  la  chaleur  et  par  la  révulsion  exercée 
à  l'extérieur.  » 
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Telle  est  exaclemeiil  toute  la  matière  médiraie  du  réformateur, 
avouée  par  lui  dans  l'exposition  de  ses  principes  de  thérapeutique  ; 
nous  terminerons  par  les  axiomes  qu'il  émet  sur  la  guérison  des 
maladies  par  rapjdication  de  ces  agens. 

Iii/laiiiination.  —  Troisième  Examen,  t.  t,  propos.  ccLxm  : 
«  Il  y  a  quatre  sortes  de  moyens  d'arrêter  la  marche  des  inflam- 
mations :  les  débilitants,  les  révulsifs,  les  toniques  fixes  et  les 
stimulants  plus  ou  moins  diffusibles.  » 

Propos.  c.cLXiv  :  «  Les  débilitants  propres  à  arrêter  les  inflam- 
mations sont  la  saignée,  l'abstinence,  les  boissons  émollienles 
cl  acidulés;  mais  la  saignée  est  le  plus  efllcace  de  tous. 

Troisième  Examen,  t.  2,  p.  556' :  «  Les  petites  saignées  locales 
augmentent  les  congestions  inflammatoires;  les  grandes  perles  de 
sang  provoipicnl  li's  convulsions.  » 

Il  explique  ainsi  ces  deux  résultats,  dont  la  connaissance  exacte 
lui  paraît  indispensable  pour  proportionner  le  degré  des  émissions 
sanguines  aux  indications  réclamées  ,  et  dit ,  p.  551  : 

«  Si  l'on  vient  à  pratiquer  une  légère  saignée  locale  dans  une 
foili'  phlegmasie ,  dans  celle  du  puiunon,  par  exenqde  ,  on  bien 
des  voies  gastriques,  il  se  fait  sur  ces  viscères  im  afflux  im])étueux 
ipii ,  loin  de  la  diminuer,  ajoute  à  l'inflammation  ,  tandis  ipi'une 
perte  de  sang  poussée  jusqu'au  collapsus  par  les  piqûres  des  sang- 
sues tend  à  résoudre    cette  même  inllainniation Quant  aux 

convulsions  des  animaux  qu'on  fait  |M'iir  d'Iiéinorragie ,  nul 
ijdiilc  (in'i'iles  ne  dépendent  dr  la  niéiiic  cause  :  on  enlèvi;  en  fort 
peu  de  temps  la  presque  totalité  du  sang  (|ui  parcourt  les  gros 
vaisseaux ,  il  résulte  dans  les  viscères  qui  en  sont  privés  un  horrible 
malaise  par  l'effet  de  cette  privation  ;  et  c'est  celle  esiiéce  de  douleur 
(pii ,  connue  toutes  celles  des  viscères,  produit  les  convulsions  de 
celle  hideuse  agonie.  C'est  de  celle  manière  (|ii'iiii('  cause  essen- 
tii'llement  débilitante  peut  devenir  une  cause  |)uis8anlc  de  phleg- 
niasic  cl  de  névrose.  » 

Oastiiitk  Aiori:.  —  Troisième  Examen,  t.  f,  propos,  c.ci.xxiv  : 
«  Les  sangsues  ap|di(piées  :'i  l'épigaslre  arrêtent  mieux  la  gastrite 
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qnc  celles  que  l'on  place  à  l'anus  ;  mais  ces  dernières  sont  le 
renièile  le  plus  efficace  de  la  colite.  Propos,  cccii  :  «  La  faim  non 
satisfaite  produit  la  gastrite ,  et  celle-ci  produit  ses  symiiatliies 
accoutumées.  » 

Propos,  ccciii  :  «  L'ardeur  épigastrique,  les  douleurs  de  la 
tête  et  des  membres,  et  la  rougeur  de  la  langue,  produites  par  la 
faim,  disparaissent  par  l'ingestion  des  stimulants  alimentaires,  lors- 
que la  gastrite  n'est  encore  que  dans  son  premier  degré.  Plus 
lard ,  ces  phénomènes  en  sont  exaspérés ,  et  ne  peuvent  céder 
qu'aux  adoucissants,  suivis  d'une  alimentation  graduée.  Mais  la 
saignée  peut  rarement  y  convenir.  » 

Gastro-extérite  aigle.  —  Propos,  ccrxxviii  :  «  Les  nausées 
et  les  vomissements  du  début  de  la  gastro-entérite  aiguë  n'exigent 
pas  l'émélique ,  mais  les  sangsues  à  l'épigastre  ,  les  lavements  et  les 
cataplasmes  émollients  et  bien  chauds  aux  extrémités  inférieures.  » 
Propos,  cccxxxi  :  «  Lorsque  le  suintement  abondant  des  piqûres 
de  sangsues  a  produit  une  grande  faiblesse  dans  le  commencement 
d'une  gastro-entérite  aiguë ,  il  faut  bien  se  garder  de  ranimer  le 
malade  par  des  stimulants;  on  doit  le  laisser  dans  cet  état  si  la 
circulation  n'est  pas  interrompue,  parce  qu'il  est  ordinairement 
suivi  d'une  prompte  guérison  et  d'une  convalescence  extrêmement 
rapide.  » 

Propos,  cccxxxv  :  «  Les  soubresauts  des  tendons  et  le  délire  qui 
suniennent  pendant  la  durée  d'une  gaslro-entérite  aiguë  indiquent 
que  l'irritation  se  multiplie  dans  l'encéphale,  et  cèdent,  au  moment 
de  leur  début,  à  une  saignée  ou  bien  à  une  application  de  sang- 
sues à  l'abdomen.  Mais  si  ces  symptômes  ont  déjà,  quelque 
durée,  on  doit  les  attaquer  par  les  sangsues  appliquées  aux  tempes, 
ou  mieux  sur  le  trajet  des  jugulaires,  parce  que  l'irritation  sympa- 
thique du  cerveau  s'est  déjà  transformée  en  véritable  phicgmasie.» 
Propos,  cccxxxvi  :  «  Lorsque  l'appétit  se  déclare  avec  énergie 
dans  les  gastro-entérites  aiguës ,  le  malade  étant  revenu  de  sa  stu- 
peur, on  doit  permettre  des  bouillons  coupés  ou  de  l'eau  lactée , 
malgré  la  persistance  de  la  fréquence  du  pouls,  de  la  chaleur  acre 
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cl  do  l;i  rougeur  de  la  langue  :  aulremcnl  la  faim  rcdoublerail  la 
gaslrile  el  ranièncrail  la  stupeur,  la  fuli^'iiiosilé  cl  la  proslralion; 
mais  des  aliments  plus  substantiels  seraient  nuisibles.  » 

Propos,  cccxxxvii  :  «  Lorsque  dans  une  convalescence  de  gastro- 
enlérilc  il  se  développe  de  la  douleur  de  tête ,  une  mauvaise  bouche, 
des  nausées ,  du  malaise  et  de  la  fréquence  dans  le  pouls ,  c'est 
que  le  convalescent  a  trop  mangé.  Dans  ce  cas ,  il  faut  retrancher, 
pour  un  jour,  les  aliments,  au  lieu  d'administrer  des  vomitifs  et  des 
purgatifs.  » 

Propos.  CDLiv  :  «  Lorsque  la  débilité  prédomine  dans  les  gastro- 
entérites  produites  par  un  exercice  musculaire  outré  el  |iar 
l'emploi  des  stimulants,  dont  on  abuse  souvent  dans  ce  cas,  les 
saignées  ne  doivent  être  pratiquées  qu'avec  modération,  et  doivent 
toujours  être  locales.  » 

Gastrite  chuonique.  —  Propos,  ccxcvii  :  «  Dans  les  phlogoses 
partielles  de  l'estomac,  souvent  plusieurs  années  s'écoulent  dans 
des  alternatives  d'excitation  el  de  sédalion  itroduites  p;ir  la  versa- 
tilité du  trailenienl ,  jusqu'à  ce  que  le  point  de  phlegmasic  ait 
désorganisé  le  viscère ,  soit  en  produisant  un  squirrhe,  soit  en 
ramollissant  el  perforant  l'organe;  enfin,  il  arrive  un  terme  où 
rien  n'est  plus  supporté,  et  où  la  mort  est  inévitable.  » 

Propos,  ccxcviii  :  «Onguérit  les  irritations  partielles  de  l'estomac 
on  persévérant  dans  le  refus  des  médicaments  stomachiques,  en 
choisissant  les  aliments  parmi  ceux  qui  fournissent  de  la  matière 
alibile  sans  trop  exciter,  en  calmant  l'irritation  par  les  boissons 
adoucissantes.  Il  importe  surtout  de  ne  pas  trop  débiliter  par  les 
évacuations  sanguines,  ni  par  l'abstinence.» 

Propos,  ccciv  :  «  Lorsque  l'estomac  a  fait  passer  dans  les  intes- 
tins des  aliments  qui  ne  l'ont  pas  assez  excité  pour  qu'il  ait  pu  les 
bien  assimiler,  il  survient  des  coliques  et  une  diarrhée  qui  cèdent 
au  vin  el  aux  boissons  alcoidisécs.» 

Priifins.  (XCXLV  :  «  On  guérit  les  gastrites  chroniques  par  les 
alimuiiLs  légers,  et  surtout  par  l'attention  do  rafraîchir  l'estomac 
avec  des  buissons  aijueuses  administrées  à  petites  doses,  depuis  la 
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preniièro  heure  qui  suit  l'ingestion  des  aliments  jusqu'au  repas 
suivant,  ou  jusqu'à  l'heure  du  sommeil.  » 

Propos.  cccxLvi  :  «  On  ne  doit  traiter  par  les  saignées  locales 
répétées  et  par  l'abstinence  complète  que  les  gastro-entérites  chro- 
niques des  sujets  robustes  ;  car  ce  traitement  jette  les  personnes 
débiles  dans  une  faiblesse  dont  il  faut  des  années  pour  les  rappeler, 
et  pendant  tout  ce  temps  la  mobilité  est  extrême  et  les  rechutes 
Irès-faciles.  » 

EnTÉRO-COLITE  ,    DYSENTERIE,    DIARRHÉES.  —  PvopOS.    CCCXXX  : 

«  La  diarrhée  des  entéro-colites  aiguës  est  enlevée  ,  dans  le  prin- 
cipe, par  les  sangsues  à  l'anus  en  nombre  proportionné  aux  forces 
du  malade.  Mais  si  la  prostration  est  considérable  et  l'appareil 
sanguin  anémique,  on  doit  se  contenter  de  l'eau  de  riz  gommée, 
de  l'opium  à  petites  doses,  de  lavements  avec  la  solution  d'ami- 
don et  avec  quelques  gouttes  de   teinture  aqueuse  d'opium. 

Prop.  CDL  :  « La  débilité,  dans  le  cas  de  colite  chronique, 

nécessite  des  fécules  dépouillées  de  tout  ce  qui  peut  laisser  du 
résidu  dans  le  colon  ,  et  l'usage  modéré  du  vin  rouge  pour  retenir 
les  aliments  dans  l'estomac  ;  car  l'irritation  du  colon  les  appelle 
vers  cet  intestin  avant  leur  assimilation,  et  ils  y  font  l'office  de 
purgatifs.  Propos.  CCLXXVI  :  Enlever  les  colites  commençantes 
par  des  applications  de  sangsues  au  lieu  convenable ,  c'est  anéantir 
les  épidémies  de  dysenteries.  » 

Embarras  gastrique.  —  Propos,  cclxxyui  :  «  Les  symptômes 
bilieux,  muqueux  et  autres,  dits  embarras  gastrique,  guérissent  plus 
promplemenl  et  plus  sûrement  par  les  sangsues  placées  à  l'épigastre, 
ou  seulement  par  l'abstinence  et  par  l'eau  que  par  les  émétiques.  » 

Hépatite  chronique  ,  engorgements  du  foie  ,  jaunisses.  — 
Propos,  cni.xxix  ;  «  Les  jaunisses,  dépendant  presque  toujours  d'une 
gastro-duodénite,  ou  d'une  hépatite,  sont  enlevées  par  les  sangsues 
appliquées  entre  l'épigastre  et  l'hypocondre  ,  pourvu  que  l'on  fasse 
suivre  l'emploi  des  adoucissants  et  que  le  régime  soit  approprié.  » 
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Propos.  cccxLiv  :  «  On  prévient  et  l'on  guéril  les  engoigemenU 
du  foie  par  les  moyens  qui  sont  appropriés  aux  gaslro-enlérites 
chroniques.  Propos.  cccLXXXVi  :  Les  abstractions  dos  viscères 
paroucliyuniteux  Joie,  rate,  poumons),  surviennent  (pielipiefois 
dans  les  lièvres  iulcrmittentes  sans  que  rinfliunniation  de  la 
mu(iueuse  gastrique  passe  à  l'élat  continu  :  alors,  elles  se  guéris- 
sent par  le  quinquina  administré  durant  l'apyrexie.  » 

Péritonite  puerpérale.  —  Propos,  cccxii  :  «  La  péritonite 
commençante  est  facilement  enlevée  par  les  sangsues  ap[iliquées 
sur  les  parois  abdominales.  Mais  lorsqu'elle  a  duré  plusieurs  jours, 
elle  est  souvent  au-dessus  de  tous  les  remèdes.  La  saignée  générale 
en  opère  rarement  seule  la  guérison  ;  mais  elle  peut  la  seconder 
l(irs(pie  les  sangsues  ne  donnent  pas  suffisamment.  >^ 

Propos,  cccxiii  :  «  La  péritonite  des  feuiiiies  en  couches  étant 
ordinairement  l'effet  d'une  inllammation  de  l'utérus ,  doit  être 
arrêtée  dans  son  début  par  les  sangsues  appliquées  avec  profusion 
sur  riiypogastre.  Elle  ne  cède  aux  émétiques  que  par  révulsion  : 
c'est-à-dire  qu'elle  est  souvent  exaspérée  par  leur  emploi.  » 

FiiiVRE  TYPHOÏDE.  —  Propos,  cccxxvii  ;  «  Lorsque  les  gastro- 
entérites aigués  typhoïdes  ou  non  typhoïdes  ont  résisté  aux  saignées 
capillaires  pratiquées  à  l'épigastrc  et  ensuite  à  la  poitrine  et  à  la 
tète,  en  cas  de  répétition  de  la  phlegmasie  dans  ces  cavités,  lorsque 
la  fuliginosité,  la  stupeur  et  la  faiblesse  du  pouls  se  déclarent,  il 
faut  nourrir  avec  des  boissons  gommcuses  sucrées  et  acidulées  ; 
mais  si  la  bouche  se  nettoie  et  que  l'appétence  se  manifeste ,  on 
doit  nourrir  avec  l'eau  lactée ,  ensuite  avec  des  bouillons  Irè.s- 
légers  :  autrement  le  malade  pourrait  périr  d'inanition  avant  la 
lerininaisou  de  la  phlegmasie.  » 

Typhls.  —  Propos,  cccxvii  .  «  Les  typhus  étant  des  gastro- 
entérites  par  enqioisoiinemenl  miasmatiipie  ,  c'est-à-dire  par  des 
gaz  pulriiles  ,  souvent  avec  conqilication  de  quelqu'aiitre  phleg- 
masie ,  t;t  surtout  de  celles  de  l'apiiareil  cérébro-spinal ,  peuvent 
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être  arrêtés  par  le  traitement  approprié  à  ces  maladies ,  lorsqu'on 
les  attaque  dans  leur  début.  » 

Propos.  cccxviii:«  Lorsque  l'inflammation  des  typhus  n'est  pas 
attaquée  à  son  début,  les  évacuations  sanguines  y  sont  souvent 
dangereuses  ;  car  le  poison  gazeux  putride  affaiblit  la  puissance 
vitale  et  la  chimie  vivante ,  à  tel  point  que  les  pertes  ne  peuvent 
plus  être  reparées.  » 

Propos,  cccxx  :  «  La  plus  légère  stimulation  ajoute  beaucoup  à 
l'intensité  des  typhus  des  pays  chauds  ,  lorsipi'elle  est  exercée  dans 
la  première  période.  Les  émétiques  sont  donc  souvent  très-dange- 
reux :  exemple  ,  la  fièvre  jaune.  » 

Néphrite  calculeuse.  —  Propos,  ccclvi  :  «  Les  calculs  des 
reins  et  la  gravelle  n'ont  pas  toujours  besoin  d'un  temps  fort  long 
pour  se  former:  on  les  prévient  le  plus  souvent  en  appliquant  des 
sangsues  sur  la  région  des  reins ,  et  en  administrant  les  boissons 
émollientes  aussitôt  que  les  premiers  accidents  de  la  néphrite  se 
font  apercevoir ,  et  l'habitude  de  cette  maladie  peut  aussi  dispa- 
raître entièrement.  » 

Propos.  cccLvii  :  «  Les  diurétiques  puissants  tels  que  les  savon- 
neux ,  les  alcalins,  l'uvaursi  ,  la  térébenthine,  etc. ,  procurent  la 
sortie  des  graviers  déjà  formés ,  mais  ils  entretiennent  souvent  la 
phlegmasie  latente  qui  les  produit.  » 

Croup,  Coqueluche.  —  Prop.  cclxxvii  :  «  Les  angines  tonsil- 
laires  ,  pharyngées  ,  ou  laryngo-trachéales  ,  telles  que  le  croup  ,  la 
coqueluche,  etc.,  cèdent  mieux  aux  saignées  locales  qu'àl'émétique, 
qui  les  exaspère  fréquemment ,  surtout  quand  il  y  a  pléthore  ou 
gastrite,  etc.  Mais  certains  stimulants  comme  le  sulfate  d'alumine  ou 
l'acide  muriatique  avec  le  miel  sont  utiles  localement,  dans  les  angi- 
nes membraneuses,  pour  contre-irriter  et  dénaturer  l'inflammation.  » 

Inflammations  rémittentes. —  Propos,  ccclxxxii  :  «  Les  inflam- 
mations continues,  à  exaspérations  périodiques,  se  guérissent 
par  les  antiphlogistiques ,  administrés  durani  la  rémission,  lors- 
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qu'il  reste  de  l'innummalion  dans  les  viscères  après  la  sueur,  el 
surloul  quand  celle  inflammalion  osl  assez  inlense  pour  cnlrelenir 
un  degré  quolromiuo  de  pyrcxie,  c'esl-ii-diro  lorsque  la  lièvre  esl 
vraiment  rémillcnle.  » 

Propos.  cccLXXXiii  :  «  La  meilleure  méthode  pour  guérir  sûre- 
ment les  inflammations  à  exaspérations  périodiques  consiste  à 
traiter  d'abord  antiphlogistiquement  durant  la  chaleur  de  manière 
à  rendre  l'apyrexie  complète  ;  à  continuer  ce  traitement  après 
l'accès ,  si  elle  ne  l'est  pas  ;  à  donner  le  quinquina  ,  ou  mieux  lo 
sulfate  de  quinine  et  les  autres  toniques  pendant  loulo  la  durée  do 
l'apyrexie  ;  à  faire  prendre  des  stimulants  diffusibles  au  moment 
du  frisson  ,  pour  revenir  ensuite  aux  boissons  rafraîchissantes 
lorsque  la  chaleur  est  développée.  » 

Inflammations  inteiimittentes.  —  Propos,  ccclxxvii  :  «  Il  y 
a  cinq  manières  usitées  de  traiter  les  inflammations  inlermillenles 
et  rémittentes:  1°  parles  antiphlogisliques  durant  la  période  do 
chaleur;» 2"  par  les  stimulants  cl  les  toniques  pendant  l'apyroxio  ; 
3"  par  les  stimulants  donnés  pendant  la  chaleur  ;  4°  par  les  stimu- 
lants administrés  à  l'instant  du  frisson  ;  IV  par  les  antiphlogisli- 
(jues  pendant  l'apyrexie.  » 

Propos.  ccr.LXXViii  :  «  Les  inllammations  inlcrmitlontes  cèdent 
aux  saignées  el  au  froid  appliqués  durant  la  période  de  rhaliMir  au 
lirinlomps  ,  lors(|ue  le  sujet  est  robuste  cl  plélhoriqu(>.  cl  lors(iue  la 
maladie  est  récente;  dans  ces  cas,  on  doit  placer  les  sangsues  le 
plus  prés  qu'il  osl  possible  du  principal  point  d'irrilalion.  » 

Propos.  cccLxxix  :  «  Les  inflammations  intermillentes  cèdent 
sans  danger  au  (luintpiina  et  aux  autres  toniques  administrés 
durant  l'apyrexie,  lorsqu'il  n'y  a  pas  do  pléthore,  et  lorsque  les 
viscères  principaux  et  surtout  les  organes  de  la  digestion  no  con- 
servent aucune  trace  d'inllammalion  après  la  période  do  chaleur , 
c'est-à-dire  lorsque  la  fièvre  n'esl  jtas  réniillonle.   » 

/'ro/)ox.rr,r.i.xxx:  «Los  inflammations  inlormiltentcs  se  guérissent 
raromcnl  par  les  sliiniilanls  donnés  diiranl  la  période  de  chaleur: 
cette  mélliodo  rend  plutôt  riiillainnialion  continue  ou  réniillonlo. 


nELXIÈME    PÉUIOUE.  215 

Propos.  cccLXXXi  :  «  Les  intlammatinns  intenniUcntcs  se  gucris- 
scnl  rarement  par  les  stinuilanls  admiiiislrés  à  l'instant  du  frisson, 
parccquc  l'irritation  qu'ils  provoquent  augmente  l'intensité  de  la 
chaleur.  Cette  méthode  ne  réussit  guère  qu'après  l'emploi  des 
antiphlogisliques,  et  chez  les  sujets  robustes  chez  qui  l'apyrexie  est 
complète.  » 

Propos.  cccLXXxv  :  «  Les  inflammations  intermittentes  aban- 
données à  la  nature  se  guérissent  quand  elles  sont  légères  et  que 
les  causes  déterminantes  n'existent  plus:  dans  les  cas  contraires, 
ou  elles  s'élèvent  à  la  continuité  aiguë ,  ou  elles  dégénèrent  en  une 
continuité  chronique ,  qui  s'accompagne  à  la  fin  des  obstructions 
et  de  l'hydropisie,  » 

Propos,  (.cr.i.xxxviii  :  «  Lorsque  la  suppression  des  accès  d'une 
lièvre  inlermiltcnte  est  suivie  d'un  état  pathologique  apyrétique ,  le 
retour  des  accès  provoqué  par  le  bain  froid  et  par  les  purgatifs  est 
un  bien ,  si  la  crise  des  accès  enlève  l'irritation  des  voies  gastri- 
ques ,  de  manière  que  l'apyrexie  devienne  complète  ;  mais  si  elle 
ne  l'est  pas,  ce  retour  est  un  mal.  Dans  le  premier  cas,  on  doit 
donner  le  quinquina  durant  l'apyrexie  ;  dans  le  second ,  il  faut 
recourir  aux  antiphlogisliques  qui  guérissent  la  maladie  ou  rendent 
l'apyrexie  complète  de  manière  que  le  quinquina  puisse  y  être 
placé  avec  avantage.  » 

Fièvres  [.ntermittentes  pernicieuses.  —  Propos,  cccxc  : 
«  Les  fièvres  intermittentes,  dites  pernicieuses  ,  doivent  être  trai- 
tées comme  celles  auxquelles  cette  épithéte  n'est  pas  donnée  ;  si 
ce  n'est  qu'il  faut  agir  avec  plus  de  promptitude.  » 

Hémorrhagies.  —  Propos,  ccclxvi  :  «  Les  hémorrhagies  spon- 
tanées doivent  être  combattues  comme  les  inflammations  :  par  les 
saignées  générales  et  locales  ,  par  les  réfrigérants  ,  et  surtout  par  la 
révulsion  ,  (luellc  que  soit  la  force  du  sujet  :  ce  dernier  moyen  est 
la  meilleure  ressource  lorsque  l'alTaiblissemcnt  est  devenu  considé- 
rable. Propos,  r.r.c.i.xvii  :  Les  hémorrhagies  spontanées  étant  sou- 
vent entretenues  par  un  foyer  d'inflammation,  soit  local,   soit 
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éloijjm'';  l'altonlidii  du  inétlociii  doit  toujours  se  diriger  vers  celle 
cnusc.  » 

Propos.  cccLxix  :  «  Los  hémorriiagies  spontanées  succèdent 
bien  souvent  à  rinllamnialion ,  ou  en  prennent  les  caractères  dans 
le  lieu  même.  Il  faut  donc  attaquer  celles  du  poumon  par  le  traite- 
ment anlipldofristique  et  révulsif,  sans  être  retenu  par  la  supposi- 
tion de  tubercules  préexistants.  » 

Nkvhoses,  Hypocondrie.  —  Propos.  cccxLiii  :  «  On  guérit 
riiypocondrio,  et  l'on  prévient  les  squirrhes  du  canal  digestif,  et 
même  la  phtisie  pulmonaire ,  par  les  moyens  qui  détruisent  les 
gastrites  chroniques.  L'exercice  musculaire  et  la  distraction  figu- 
rent ici  en  première  ligne.  » 

Spasmes,  Co\vli.sions.  — Propos,  ccciaxi  :  «  Les  spasmes, 
les  convulsions  de  toute  espèce  étant  toujours  l'olTet  d'uue  irrita- 
tion locale  ,  fixe  ou  ambulante  ,  cèdent  au  traitement  de  celle 
irritation,  c'est-k-dire  aux  antiphlogisliques ,  et  quelquefois  aux 
révulsifs,  lorsque  le  tissu  irrité  n'est  pas  désorganisé.  » 

Maladies  kruptives.  —  Propos,  cclxxxi  :  «  La  lièvre  dite 
d'innibalion  des  phlegmasies  cutanées  aiguës  étant  le  signal  d'une 
inllaminalion  des  viscères  qui  précède  celle  de  la  peau ,  les  sai- 
gnées ca|tillaires  i)raliquèes  le  jdus  près  possible  du  principal 
point  intérieur  d'irritation,  rendent  l'éruption  plus  facile  et  dimi- 
nuent le  danger.   » 

J'ropos.  (X\.\\\i\  :«  l-es  fièvres  srroinlairrs  de  la  variole  C(Ui- 
lliiente  étant  l'cITet  de  l'érysipèle  produit  par  les  pustules,  |)eulèlre 
modéré  et  quelquefois  |tréveiui  :  I"  |iar  les  saignées  pratiquées 
dans  la  fièvre  d'incubation  ;  2"  par  les  sangsues  appliquées  au  cou 
dans  le  moment  qui  précède  l'érysipèle  de  la  face.  » 

l'ropas.  cc.LXXXiii  :  «  l,a  fièvre  dite  aiUjiinmi<iur.  qui  survient 
dans  les  varioles  connuentes,  n'étant  ipruiic  gasiro-entérile  pro- 
duite |)ar  l'érysipèle  cutané,  peut  être  prévenue  parles  moyens  (|ui 
arrêtent  les  progrès  de  cet  érysipèle.  » 
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Dartres.  —  Propos,  cdxiv  :  «  Les  irritations  cutanées  que  l'on 
appelle  dartres  doivent  être  traitées  par  les  saignées  locales ,  les 
émoilients  à  l'extérieur,  les  rafraîchissants  k  l'intérieur,  tant  qu'il 
existe  de  l'inflammation  à  la  peau  :  lorsqu'il  n'y  reste  plus  qu'une 
irritation  subinflammatoire,  les  stimulants  peuvent  être  appliqués 
à  la  peau,  surtout  les  sulfureux...  La  révulsion  peut  être  tentée  par 
la  voie  des  sudorifiques,  des  diurétiques  et  des  purgatifs...  Tout  ceci 
peut  être  appliqué  à  la  lèpre  des  Grecs  ou  tuberculeuse.  » 

HvDROPisiES. —  Propos,  cccxr.ii  :  «  L'hydropisie  produite  par 
un  obstacle  a  la  circulation  cède  aux  saignées  et  aux  diurétiques 
légers,  si  la  cause  de  l'obstacle  n'est  pas  incurable.  La  digitale  y 
est  utile  si  celte  cause  dépend  de  l'hypertrophie  du  cœur.  Propos. 
cccxciv  :  L'hydropisie  qui  dépend  d'une  dévialion  accidentelle  des 
fluides  séreux ,  c'est-à-dire  de  la  cessation  d'action  des  capillaires 
dépurateurs ,  cède  au  rétablissement  de  la  transpiration  et  du  cours 
des  urines,  les  vapeurs  chaudes  et  sèches  appliquées  à  la  peau, 
les  bains  de  sable  chaud ,  de  marc  de  raisin ,  etc.  Les  diurétiques  et 
même  les  purgatifs  procurent  cette  guérison.  Prop.  cccxcv  :  Les 
hydropisies  qui  proviennent  de  la  mauvaise  assimilation  disparais- 
sent parles  toniques,  l'air  chaud,  sec,  lumineux  et  les  bons  aliments. 
Prop.  cccxcvi  :  Les  hydropisies  qui  sont  dues  à  la  disette,  aux 
hémorrhagies  et  aux  autres  causes  d'épuisement,  se  guérissent  par 
les  toniques,  les  bons  aliments ,  le  vin,  l'alcool  et  les  diurétiques 
actifs,  lorsqu'il  n'existe  point  de  désorganisation  dans  les  viscères.» 

Scrofules. —  Propos,  cccxcvii  :  «  Les  scrofules  commençantes  à 
l'extérieur  du  corps,  sous  quelque  forme  que  ce  soit,  peuvent  être 
enlevées  par  les  sangsues  applicjuées  avec  hardiesse  :  alors  l'habi- 
tude organique  scrofuleuse .  qui  n'est  que  la  répétition  do  l'irri- 
tation par  similitude  des  tissus ,  ne  s'établit  pas.  » 

Propos.  cc.cxr.viM  :  «  La  disposition  ou  dialhèsc  scrofuleuse, 
c'est-à-dire  l'irritabilité  supernormale  des  tissus  à  base  gélatineuse 
non  invétérée  est  détruite  par  l'air  sec,  chaux  et  lumineux ,  par 
l'exercice  en  plein  air.  » 
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Propos,  cccxix  :  «  Les  ingcsla  sliniulanls  ne  guérissenl  la  dispo- 
sition scrofulouso  que  par  l'excilalion  des  dépiiratours,  c'est-à- 
dire  par  la  révulsiim;  cl  s'ils  ne  la  produisent  pas,  ils  exaspèrent 
l'irritation  scrofuleusc  comme  toute  autre.  » 

Propos.  CD  .  «  Lorsijue  dans  les  scrofules  les  ingcsta  stimu- 
lants ne  produisent  pas  la  révulsion ,  ils  développent  la  paslro- 
cntéritc  et  l'ajoutent  aux  irritations  scrofuleuses  de  l'extérieur; 
c'est  le  carreau  des  auteurs  ,  et  si  le  poumon  contracte  l'irrilalion  , 
c'est  la  phtisie  dite  scrofuleuse.  » 

Propos.  CDi  :  «  La  diathèse  scrofuleuse  invétérée  à  l'extérieur 
du  corps  se  détruit,  avec  le  temps,  par  l'exercice  en  plein  air,  la 
sobriété  et  les  aliments  sains ,  pourvu  que  les  irritants  soient 
ménagés  de  manière  à  no  pas  développer  do  pldoi;masie  dans  les 
viscères.  Propos,  cdii  :  Dans  la  diathèse  scrofuleuse  invétérée, 
les  exutoires  sont  utiles ,  pourvu  qu'une  gymnastique  convenable 
seconde  leurs  cllets.  » 

PiiTHisiE.  —  Plilrgmasics  chron.,  2^  cdiL,  t.  1,p.  5/5  ;  «  La 
grande  majorité  des  causes  de  la  phlhisie  aboutissant  à  un  résultat 
unique,  l'iidlammation  chronique  du  poumon,  l'indication  fonda- 
mentale est  de  détruire  celle  inllammalion  ,  alin  do  prévenir  les 
tubercules  qui  en  sont  la  suite;...  comme  moyen  curatif,  les  sang- 
sucs  sont  en  première  ligne.  » 

Troisième  Examen,  f.  /,  propos.  cccxLii  :  «On  prévient  la 
phtliisie  pulmonaire  en  détruisant  de  bonne  heure,  par  les  anti- 
itliln.uistiques  cl  par  les  révulsifs ,  les  irritations  de  l'appareil 
ri'S[iiraloiro.  » 

SconniiT.  —  Propos,  ccclxxv  :  «  Le  scorbut  sans  inflammation 
cède  avec  prom|)lilude  aux  aliments  sains,  soit  végétaux,  soit 
animaux  ,  pourvu  que  leurs  elTels  soient  secondés  par  un  air  pur, 
sec,  par  la  lumière,  par  les  passitms  agréables,  ol  les  stimulants 
actifs  »|ui  peuvent  accélérer  lagiiérison.  Mais  s'il  est  complicpié  avec 
d«'sphli!gm;i8ies,  la  gélatine, l'albiunine,  Ir  lait,  le  mucnsn-sucré  et 
les  olèracécs  doivent  être  administrés  sans niélangode  stimulants.  Les 
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aniisoorbiiliques  acres,  les  amers,  les  alcooliques  sont  éminemment 
nuisibles.  » 

Propos.  cccLXXVi  :  «  Puisque  l'alTeclion  des  gencives  qui  accom- 
pagne quelquefois  le  scorbut  est  une  inflammation,  elle  doit  être 
combattue  d'abord  par  les  antiphlogistiques,  et  plus  tard  par  les 
toniques  légèrement  irritants  ;  et  s'il  y  a  gangrène,  par  les  spéci- 
fiques antiseptiques.  » 

Syphilis.  —  Propos,  cdv  :  «  La  syphilis  est  une  irritation  qui 
affecte  l'extérieur  du  corps  aussi  bien  que  les  scrofules,  et  l'on 
prévient  sa  répétition,  qui  forme  la  diathèse,  en  l'attaquant  dans  son 
début  par  les  anliphlogistiques  locaux ,  et  surtout  par  des  sangsues 
abondantes.  » 

Proyjos.  CDV I  :«  L'irritation  syphilitique  invétérée  cède  aux  anli- 
phlogistiques et  à  l'abstinence;  mais  comme  cette  cure  est  pénible, 
on  préfère  le  mercure  et  les  sudorifiques.  » 

Propos.  CDVii  :  «  Le  mercure,  les  sudorifiques  et  autres  stimu- 
lants ne  guérissent  la  syphilis  qu'en  exerçant  la  révulsion  sur  les 
capillaires  dépurateurs.  Mais  il  faut  qu'elle  soit  secondée  par 
l'abstinence ,  car  une  hématose  trop  copieuse  entretient  l'irritation 
syphilitique.  » 

Propos.  CDix  :  «  Lorsque  les  stimulants  dits  anti-vénériens  ont 
développé  une  gastro-entérite,  et  que  la  syphilis  n'est  pas  guérie, 
elle  ne  peut  plus  céder  qu'avec  la  gaslro-enlérilc  à  une  longue 
persévérance  dans  le  traitement  antiphlogislique;  mais  si  les 
viscères  gastriques  sont  désorganisés ,  ou  le  malade  trop  affaibli , 
la  guérison  est  impossible.  » 

Propos.  CDXi:«Les  stimulants  mercuriaux  appliqués  localement 
aux  irritations  syphilitiques  externes  les  exaspèrent  toujours  lors- 
qu'elles sont  intenses;  ils  ne  peuvent  les  guérir  que  lorsqu'elles 
sont  faibles,  en  opposant  irritation  à  irritation.  » 

Propos.  CDXii  :  «  La  prédisposition  à  la  syphilis  est  la  même  que 
la  prédisposition  aux  scrofules;  aussi,  ceux  qui  en  sont  doués 
sont-ils  beaucoup  plus  difficiles  à  guérir  que  les  autres.  » 

Propos.  CDXiii  :  «  Les  sujets  prédisposés  à  la  gastrite  doivent 
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être  traités  de  leur  syphilis  par  les  antiphlogisliques  tant  à  l'inlé- 
rioiir  qu'il  rexIi'rieiir.Si  on  les  stimule  par  la  voie  de  l'estiunac,  ii 
se  surirrilc  ,  et  quelipiefois  même  la  syphilis  ne  guérit  pas.  » 

Hypeutrophie  du  CŒiK.  —  <.<  Les  hypertrophies  du  cœur  qui  ne 
sont  pas  congénialcs  étant  souvent  l'cITcl  d'une  phlegmasie  latente 
de  ce  viscère,  peuvent  être  prévenues  par  les  saignées  "générales  et 
locales,  parla  ilii,'ilale  cl  par  la  révulsion.» 

Empoisonnement  par  les  corrosifs. —  Propos,  cdxix  :  «  Les 
empoisonnements  par  les  végétaux  acres  ,  par  les  minéraux  corro- 
sifs ,  parlesacidesconcentrés,  par  les  alcalins,  par  les  cantharides, 
sont  des  gastro-entérites  qui  tendent  à  l'ulcération ,  si  elle  n'est 
pas  déjà  la  suite  d'une  escarre  produite  par  ces  substances  :  leur 
Iraiteinent  est  donc  celui  des  iiillaminations  ordinaires  ,  mais  il  faut 
exclure  les  acides.  » 

Empoisonnement  par  les  champignons,  etc. —  Propos,  cdxxii  : 
'<  Les  empoisonnements  par  l'ingestion  des  chairs  putréfiées ,  des 
poissons  gâtés,  des  champignons  ,  sont  des  gastro-entérites  accom- 
pagnées de  congestion  cérébrale ,  de  stupeur,  et  promptemenl 
suivies  de  la  résolution  des  forces  :  elles  doivent  être  traitées  par 
le  vomissement  provo(]ué  au  moyen  des  boissons  adoucissantes,  el 
par  des  purgatifs  inucoso-sucrés  et  les  sels  neutres,  quand  le  poison 
est  encore  dans  les  voies  gastriipies  ;  ensuite  par  les  boissons,  les 
lavements  et  les  lotions  acidulés,  et  par  les  sangsues  appliquées 
à  l'épigastre  ou  au  cou  ,  en  procédant  avec  cirronsperlion  et  d'après 
les  effets.  » 

CoLiQi'E  DE  PLOMn.  —  Propnx.  CDXXi  :  «  Les  empoisonnements 
|tar  le  phtndi,  coli(iucs  de  phimh  ,  sont  dos  gasiro-enlérites  do 
différents  ili'grés.  Dans  le  moindre,  (jui  est  sans  fièvre,  elles 
peuveiil  être  guéries  jiar  la  révulsion  qu'opèrent  les  èmèliques  et 
les  purgatifs,  aussi  bien  (pic  les  gastro-entérites  communes  de  la 
même  nuance.  Mais  ce  traitement  laisse  souvent  après  lui  iiiio 
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plilegniasie  clironiqiio  de  la  muc|iieusp  digeslive.  Dans  lo  degré 
fébrile  ,  les  coliques  de  plomb  ne  doivent  être  traitées  que  comme 
les  gastro-entérites  ordinaires  de  la  même  nuance.  » 

Vers.  —  Propos,  cclxxxiv  :  «  Les  vers  qui  accompagnent  les 
gastro-entérites  aiguës  étant  l'effet  de  ces  phlegmasies,  n'exigent 
point  de  remèdes  particuliers,  et  sont  expulsés  par  la  nature  après 
la  chute  de  l'inflammation.  » 

Propos.  ccLxxxv  :  «  Les  vers  n'exigent  un  traitement  particulier 
que  lorsqu'ils  ont  lieu  sans  gastro-entérite  aiguë  ou  chronique,  ou 
lorsque  l'on  a  suffisamment  combattu  cette  inflammation.  » 

Syncope.  —  Propos,  cdxxxvii  :  «  La  syncope  est  l'effet  de  l'inter- 
ruption du  cours  du  sang  qui  se  rend  au  cerveau;  elle  fournit 
toujours  l'indication  des  stimulants;  mais  après  qu'elle  a  cessé,  il 
se  présente  des  indications  contraires  lorsque  la  cause  de  l'inter- 
ception du  sang  est  une  irritation.  » 

Débilité. —  Propos,  cdxlvi  :  «  La  débilité  générale  sans  phleg- 
masic  n'exige  que  les  bons  aliments  et  une  dose  modérée  de  vin  , 
si  la  digestion  s'exécute.  Si  elle  se  fait  avec  peine,  les  amers  sont 
nécessaires.  » 

Propos.  CDXLVii  :  «  La  débilité  avec  phlegmasie  située  ailleurs 
que  dans  le  canal  digestif  exige  des  aliments  légers  et  qui  laissent 
peu  de  résidu,  si  la  phlegmasie  est  aiguë  ;  mais  elle  proscrit  les 
stimulants  dont  l'irritation  se  répéterait  dans  l'organe  enflammé. 
Si  la  phlegmasie  est  chronique,  cette  débilité  exige  des  aliments 
substantiels,  mais  toujours  de  facile  digestion.  Quant  aux  toniques, 
ils  n'y  conviennent  qu'à  dose  légère  et  momentanément.  » 

Propos.  CDXLVii  :  «  La  débilité,  avec  un  catarrhe  (pii  é])uise  par 
une  expectoration  trop  copieuse  et  sans  fièvre,  demande  des  aliments 
substantiels,  avec  l'emploi  des  toniques  astringents  à  doses  très- 
ménagées.  Tels  sont  le  quinquina,  le  lichen  et  l'acétate  de  plomb. 
Elle  vent  aussi  les  révulsifs,  mais  sans  suppuration  prolongée.  » 

Propos.    n>i.i  :  <<  La   débilité  produite   jt.ir   les   iiéiiKirrhagies 
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excessives  exige  ilcs  alimcnls  gélalineiix,  albuminoux  cl  fôculanls, 
avec  un  peu  de  vin  rouge,  quehiues  aslriiigcnls  et  dos  luniiiuos 
lixes;  mais  elle  repousse  les  aliuienls  de  liaul  goùl.  Les  sliuiulaiils 
dilTusiijk's  ne  conviennent  qu'imuiédialement  après  les  grandes 
liéiiiorrhagies.  » 

Propos.  CDLii  :  «  La  débilité  qui  succède  aux  convulsions  vio- 
lentes et  sans  gastrite  nécessite  l'emploi  des  mêmes  aliments  que 
celle  qui  résulte  des  liéiiiorrliagics;  mais  il  faut  y  joindre  ipiehiues 
antispasmodiques  diffusibles.  » 

/Vo/>os.  CDLiii  :«  La  débilité  cl  l'épuisement  qui  sont  la  suite 
d'une  fatigue  musculaire  poussée  à  l'excès  demandent  des  aliments 
qui  nourrissent  beaucoup  sous  un  petit  volume,  et  une  dose  mo- 
dérée de  vin  et  même  d'alcool  ;  mais  lorscjue  ce  travail  a  produit 
une  irritation  gastrique,  la  faiblesse  ne  doit  être  traitée  que  par  les 
boissons  alibiles  et  non  stimulantes.  » 

Propos.  CDLVi  :  «  Lorsque  la  débilité  prédomine  dans  les  gastro- 
entérites  produites  par  un  exercice  musculaire  outré,  et  par  l'emploi 
des  stimulants  dont  on  abuse  souvent  dans  ces  cas,  les  saignées  ne 
doivent  être  pratiquées  qu'avec  modération ,  cl  doivent  toujours 
êUe  locales.  » 

Propos.  CDLVii  :  «  La  débilité  occasionnée  par  le  défaut  de 
respiration  se  guérit  en  rétablissant  cette  fonction  par  des  moyens 
appropriés  aux  causes  qui  ont  intercepté  le  passage  de  l'air.  » 

Nous  terminerons  ce  qui  est  relatif  à  la  lliérapeulique  de  la  débilité 
par  l'imporlanle  vérité  que  Hroiissais  émoi,  2''  Examen  ,  p.  S04  : 
«  Je  suis  loin  de  dosa[qirouver  l'adminislralion  des  moyens  pro|>rcs 
à  soutenir  les  forces  dans  le  cours  d'une  longue  iiillammation  viscé- 
rale; mais  ils  doivent,  selon  moi,  cire  puisés  dans  les  substances 
(iliniciilaircs,  et  jamais  parmi  les  médicaments  irritants.  » 

Ai.iKNATio.NsMEMAi.Ks.  —  Propos.  cccLix  :  «  La  folio  n'exislo 
point  sans  un  degré  (pielcnnque  d'irrilalion  du  cerveau  accom|>agnéo 
ol  souvent  dépendante  d'une  gastrite  diroiiique;  cl  ces  maladies 
doivent  être  traitées  par  les  saignées  locales,  par  les  anlipldo- 
gisliques  et  par  la  révulsion.  Kn  les  abandonnant  à  la  nature,  ou 
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expose  les  maniaques  à  l'épilopsie,  ainsi  qu'à  la  paralysie  générale, 
h  la  démence  et  à  l'apoplexie ,  qui  sont  les  suites  de  la  désorga- 
nisation inflammatoire  de  l'encéphale.  On  les  expose  aussi  aux 
altérations  organiques  do  l'abdomen,  qui  sont  toujours  le  terme  des 
gastrites  négligées.  » 

Deuxième  Examen ,  p.  665  :  «  La  médecine  physiologique,  qui 
n'a  rien  d'exclusif,  enseigne  à  ne  mépriser  aucun  moyen;  elle  ne 
repousse  donc  pas  les  purgatifs  proposés  dans  la  manie  ;  mais  elle 
est  rarement  obligée  d'y  recourir,  car  ce  qui  calme  l'irritation  de  la 
uiuqueuse  digestive  suffit  ordinairement  pour  corriger  la  surabon- 
dance bilieuse.  » 

Telle  est  l'exposition  sérieuse  que  nous  avons  cru  devoir  faire 
de  la  doctrine  dite  physiologique.  Voici  l'opinion  de  3Ionfalcon  sur 
les  difficultés  de  ce  travail,  Dict.  des  scienc.  méd.,  l.  26, 
p.  y 54  : 

«  Il  est  difficile  de  bien  exposer  la  nouvelle  doctrine  ;  son  auteur, 
Broussais,  assure  cependant  que  le  livre  dans  lequel  il  l'a  publiée 
est  écrit ,  contre  l'ordinaire  des  ouvrages  de  médecine ,  qui  sont 
souvent  remplis  d'abstractions  inintelligibles,  avec  autant  de  clarté 
que  de  simplicité.  Broussais  dit  quelque  part  que  toutes  les 
preuves  de  cette  doctrine  ne  sont  pas  détaillées  dans  son  Examen, 
et  il  en  promet  de  nouvelles  ;  elle  présente  donc  quelques 
lacunes.  » 

Pour  les  combler  autant  que  possible ,  nous  avons  puisé  dans 
tous  les  ouvrages  de  Broussais,  et  nous  avons  fait  tous  nos  efforts 
pour  coordonner  ces  matériaux  épars ,  afin  de  mieux  faire  apprécier 
les  principes  du  réformateur  en  les  plaçant  dans  tout  leur 
jour. 

Nous  pourrons  actuellement  les  résumer  avec  l'assurance  de 
n'en  point  altérer  la  nature,  et  de  laisser  sous  les  yeux  du  lecteur 
les  moyens  de  vérifier  l'exactitude  et  l'imparlialilé  que  nous  avons 
mises  dans  cette  exposition. 

Il  nous  reste,  avant  d'aborder  cette  partie  de  la  question,  ji 
suivre  le  réformateur  dans  la  troisième  phase  de  son  existence 
médicale. 
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III'-  l'EUlonr .  -  MOU^^SAIS,  systkmatkjli-  arsolu. 


Dans  celte  phase  de  sa  carrière ,  le  novateur  est  nommé  succes- 
sivement: médecin  en  chef  du  Val-de-Gràce ,  membre  titulaire  de 
l'académie  royale  de  médecine,  profcsceur  de  pathologie  fjénérale 
et  de  thérapeutique  ;i  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  de 
l'Institut,  du  Conseil  de  sauté;  il  publie  le  Calcchismc  de  la 
mcdccinc  pliijsiolutjùjue  ,  le  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie, 
le  Troisième  Examen ,  le  Traité  de  pathologie  générale  ;  enlin  il 
liTiiiirie  par  un  cours  de  phrénologie. 

Irrité  jiar  les  récriminations  qu'il  avait  imprudemment  excitées, 
gâté  par  la  grande  faveur  qu'il  trouvait  prés  des  élèves,  le  réfor- 
mateur ne  garde  plus  aucune  mesure  :  sa  marche  n'est  plus  celle 
diii)  homme  de  science,  d'un  médecin;  mais  celle  d'un  lionnne 
de  guerre,  d'un  général  d'armée.  Ses  luttes  ne  sont  plus  des  dis. 
eussions  modérées  et  sages ,  mais  des  combats  à  outrance  où  les 
opinions,  les  personnes  même  ne  sont  pas  ménagées. 

Laissons  du  reste  parler  Casimir  lîroussais  sur  cette  question  de 
forme  ;  le  jugement  d'un  lils ,  d'un  médecin  aussi  recommandable 
ne  saurait  être  suspect.  Nous  lisons,  Traite  de  l'irritation  et  de 
la  folie,  ^  édit.,Disc.  prélim.,  p.  xiii  : 

«  Uroussais,  d'une  voix  foudroijante  dans  ses  cours,  d'une 
plume  safiri(iuc  et  mordante  dans  ses  ouvrages,  soutenu  d'un 
laisoiiiiement  rigoureux ,  appuyé  d'une  expérience  sans  cesse 
renouvelée  au  lit  des  malades,  avait  énergiquement  proclamé  les 
vérités  dont  il  avait  acipiis  la  conviction;  il  avait  rattaché  les 
maladies  aux  organes,  il  lui  mampiait ,  pour  accom|dir  son 
o'uvre,  de  rallier  les  phénomènes  de  l'iiilelligence  à  l'organisju 
lion » 

Pag.  IX  :  «  Hroussais  n'a  dû  qu'à  lui-mémi'  la  place  élevée  ipiil 
a  occupée  dans  la  science;  soldai  de  la  inéiltM  inr,  il  s'en  est  fait 
emprreur;  et,  de  ce  trihir  (jii'il  avnil  innipiis  par  la  guerre ,  qu'il 
défentlait  jiar  de  coutinurls  combats,  il  soutint  cctle  mémorable 
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lutte  d'où  sont  sorties  ces  grandes  vûrités  qui  ont  cliangc  la  face  de 
la  médecine.  » 

Broussais,  avec  lequel  nous  n'avons  jamais  eu  que  des  relations 
de  bienveillance  et  d'estime,  nous  écrivait,  au  Mans,  le  6  avril 
1822,  la  lettre  suivante  où  se  dessine  encore  la  marche  que  vient 
de  caractériser  son  fils  : 

«  Monsieur  et  très-honoré  confrère,  vous  m'obligerez  de  me  four- 
nir des  armes  contre  l'erreur  et  le  préjugé  !  La  victoire  est  à  nous 
également  dans  Paris ,  puisqu'il  n'y  a  plus  de  médecine  que  dans 
notre  école  physiologique.  La  Faculté  est  aux  abois!  Je  suis  enchanté 
d'avoir  appris  vos  succès,  je  m'y  attendais.  Je  compte  sur  vos  pro- 
messes, et  vous  prie, de  votre  côté,  de  me  regarder  comme  disposé 
à  faire  ce  qui  pourra  vous  être  agréable.  Je  suis,  etc.  Broussais.  » 

Cette  citation  a  surtout  pour  objet  de  faire  comprendre  que, 
partageant  alors  une  partie  des  croyances  médicales  de  Broussais , 
rendant  hommage  à  son  génie  ,  conservant  un  bon  et  précieux  sou- 
venir de  nos  anciennes  relations,  si  nous  éprouvons  un  besoin, 
c'est  celui  de  faire  valoir  tous  ses  titres  de  gloire;  un  regret,  celui 
de  ne  pas  trouver  sa  marche  plus  mesurée,  plus  convenante,  sa 
doctrine  plus  à  la  hauteur  de  son  titre ,  hors  de  la  portée  de  toute 
criliquejudicieuse  ,  de  tout  blâme  sérieux  et  fondé  ;  nous  désirons 
enfin  bien  établir,  pour  la  dernière  fois,  que  dans  tout  ce  qui  va 
suivre ,  comme  dans  tout  ce  qui  précède ,  nous  n'avons  eu  d'autres 
mobiles  que  l'amour  de  la  vérité,  l'intérêt  de  la  science  et  la  plus 
religieuse  impartialité. 

Une  immense  révolution  médicale  s'est  effectuée  :  encouragé 
par  les  circonstances  les  plus  favorables ,  par  des  élèves  dévoués  , 
par  l'enthousiasme  de  toute  la  génération  naissante,  Broussais 
presque  à  lui  seul  a  supporté  le  poids  énorme  de  celte  révolution. 
La  simple  expression  de  ce  fait  incontestable  n'a-t-elle  pas  déjà 
toute  la  portée  d'un  grand  éloge? 

Au  milieu  de  ses  brillants  résultats ,  le  réformateur  n'en  mar- 
chait pas  moins  à  sa  perte  :  comme  l'a  très-bien  dit  Monfalcon  , 
Dict.  des  scienc.  viéd.,  t.  54, p.  16o  :  «  L'esprit  de  système  écarte 
les  hommes  des  voies  de  l'observation  et  di;  l'expérience;  il  les 
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coiitluit  àdénalurcr  les  faits,  k  en  lirer  de  fausses  conséquences, 
à  substituer,  à  la  vérito,  les  rêves  de  leur  imajjinatiun.  » 

Aussi  voyons-nous  Broussais,  comme  un  autre  Masaniello,  frappé 
de  vertige  à  l'aspect  de  la  grande  révolution  qu'il  vient  d'ciTec- 
luer;  le  triomphe  l'enivre,  lui  tourne  la  tète  et  le  fait  tomber  dans 
une  sorte  de  inonomanie  médicale  qui  ne  lui  permet  plus  de  dis- 
tinguer autre  ciiose  ,  dans  l'organisme  souffrant,  que  I'irritation, 
SCS  cffctx,  et  le  conduit  définitivement  à  rattacher  presque  tous 
ces  résultats  k  la  même  altération  morbide,  k  la  (jastro-cntérite, 
dont  la  coitnaissance  précise  «  forme ,  comme  il  l'a  répété  si 
souvent,  la  nol ion  fondamentale  de  toute  la  pathologie.  » 

Le  novateur  français  ne  reconnaît  plus  aucun  obstacle  ;  il  ren- 
verse tous  les  procédés  pour  y  substituer  lesien,  et  dit,  3' £/«»<., 
/.  5,  p.  403  : 

«  Les  méthodes  qu'on  appelle  naturelles  ,  et  que  l'on  applique 
aux  maladies  aiguës ,  ne  sont  presque  jamais  réellement  naturelles, 
parce  que  l'on  a  peu  connu  ces  maladies,  et  que  la  pratique  est 
fondée  sur  la  prétendue  nécessité  de  seconder  des  intentions  de  la 
nature  qui  ne  sont  que  de  pures  suppositions.  Les  méthodes  atta- 
hjliifiu's  sont  des  chimères,  parce  (ju'on  les  applique  k  des  élémens 
mal  conçus,  qui  ne  reposent  point  sur  le  véritable  étal  physiolo- 
gi(|ue  des  organes.  Les  méthodes  cmpin'ifucs  sont  mal  définies  et 
se  confondent  souvent  avec  les  deux  autres ,  qui  se  confondent 
elles-mêmes  entre  elles  dans  un  grand  nnndire  de  cas.  » 

\(jici  le  jugement  (pi'il  porte  sur  Vrilntismc,  loc.  cit.,  t.  1 , 
p.  31  :  «  Tout  médecin  (jui  n'a  pas  pris  pour  guide  la  physiologie 
se  trouve  réduit,  faute  de  bons  modèles,  k  se  créer  arbitraire- 
ment, d'après  le  souvenir  confus  de  tontes  ses  lectures,  une 
méthode  particulière  de  traitement,  un  monstre  de  thérnpeutfifue, 
un  centon  aussi  dàjoàtant  qu'il  est  ridicule:  cl  voilà  ce  qu'on 
décore  du  nom  de  tnrdcciue  ècintiquc.  » 

Si  l'on  avait  besoin  d'une  jireuve  pour  constater  l'espèce  de 
délire  fébrile  dans  lequel  écrivait  Broussais,  ne  serait-elle  pas 
ofTerlc.  par  le  manifeste  suivant,  qui  jiorte  avec  lui  son  commen- 
lairc  cl  sa  réfutation  ,  2"  ïixumen ,  p.  Sàl  : 
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«  Qu'on  se  figure,  dans  toutes  les  parties  du  monde  civilisé,  des 
légions  de  médecins  qui  ne  soupçonnent  même  pas  l'existence 
des  inflammations  gastriques ,  ni  l'inlluence  de  ces  phlegmasies  sur 
lo  reste  des  organes  ;  qu'on  se  les  représente  versant  à  flots  des 
vomitifs,  des  purgatifs,  des  remèdes  échauffants,  du  vin,  de 
l'alcool ,  des  liquides  imprégnés  de  bitume  et  de  phosphore  sur 
la  surface  sensible  des  estomacs  phlogosés;  que  l'on  contemple  les 
suites  de  cette  torture  médicale,  les  agitations,  les  tremblements, 
les  convulsions,  les  délires  frénétiques,  les  cris  de  douleur,  les 
physionomies  grimaçantes,  hideuses,  le  souflle  brillant  de  tous  ces 
inforlunés  qui  sollicitent  un  verre  d'eau  pour  étancher  la  soif  qui 
les  dévore  ,  sans  pouvoir  obtenir  autre  chose  qu'une  nouvelle  dose 
du  poison  qui  les  a  réduits  à  ce  cruel  état.  » 

«  Que  l'on  voie  ces  innombrables  victimes  passer  de  cette  vio- 
lente excitation  à  un  abattement  total,  inonder  leurs  couches  de 
leurs  ordures,  exhaler  une  odeur  empestée,  et  terminer  ainsi  leurs 
souffrances  et  leur  vie  !...  » 

«  Que  l'on  promène  ses  regards  sur  la  société  pour  y  voir  ces 
lihysionomies  moroses,  ces  figures  pâles  ou  plombées  qui  passent 
leur  vie  entière  à  écouter  leur  estomac  digérer,  et  chez  qui  les  méde- 
cins rendent  encore  la  digestion  plus  lente  et  plus  douloureuse 
par  des  mets  succulents,  des  vins  généreux,  des  teintures,  des 
elixirs » 

«  Que  l'on  se  persuade  maintenant  qu'en  agissant  avec  énergie 
pour  arrêter  les  phlegmasies  dans  leur  première  explosion,  et 
s'opposant,  pendant  leur  acuité  et  dans  leur  état  chronique ,  à 
l'influence  des  agens  qui  peuvent  les  entretenir,  on  diminuerait 
peut-être  des  quatre-vingt-dix-neuf  centièmes  la  somme  des  cala- 
mités dont  je  viens  d'offrir  le  tableau;  et  que  l'on  prononce  ensuite 
si  la  médecine  a  été  jusqu'ici  plus  nuisible  qu'utile  à  l'humanité?...» 

Après  avoir  énuméré  les  nombreuses  et  pénibles  vicissitudes 
médicales  éprouvées  par  un  M.  H***,  habitant  de  Marseille, 
Broussais  ajoute  ,  loc.  cit.,  p.  837  : 

«  On  conçoit  ce  que  devient,  entre  les  mains  des  empiriques 
et  des  onlologistes,  une  légère  inflammnlion  rhumnlisnmle  avec 
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irritation  des  viscères,  qui  aurait  cédé  sans  peine  à  une  application 
de  vingt  sangsues  ;i  l'épigastre ,  suivit!  di^  doux  ou  trois  jours 
d'abstinence.  » 

Il  est  bon  de  noter  que ,  d'après  Broussais  lui-même ,  «  ces 
rnipiriqucs  ,  ces  ontolodixtcs  étaient  des  ;>ro/(^sscMr.s,  des  hommes 
trcs-saranls  ,  des  érudits  célèbres.  » 

Il  continue  :  «  Si  tous  ces  hommes  éminents  ne  pensaient  pas 
à  l'irritation  des  viscères,  c'est  que  cela  n'est  pas  dans  les  classiques 
médicaux.  Si  les  classiques  n'ont  point  consigné  cette  idée  dans 
leurs  écrits ,  c'est  qu'elle  n'est  enseignée  et  développée  nulle  part. 
Celle  idée  est  pourtant  la  base  fondamentale  de  la  médecine , 
ainsi  que  nous  l'avons  cent  fois  prouvé  dans  le  cours  de  col 
ouvrage.  C'est  elle  et  seulement  elle  qui  peut  la  consliluer  une 
véritable  science  ;  et,  sans  elle,  la  médecine  n'est  plus  qu'un  amas 
informe  de  vérités  et  d'erreurs ,  et  de  pratiques  les  unes  avanta- 
geuses et  les  autres  nuisibles  aux  malades,  d'après  des  circonstances 
que  les  médecins  sont  incapables  de  déterminer.  » 

De  telles  prétentions  seront  suffisamment  jugres  par  les  bons 
observateurs. 

Le  réformateur,  bravant  alors  toutes  les  convenances,  tous  les 
respects  dus  au  véritable  talent ,  ne  se  borne  plus  à  des  attaques 
indirectes;  il  jette  le  défi,  la  provocation  à  la  face  même  des  pro- 
fesseurs de  la  Faculté.  C'est  une  guerre  implacable  déclarée  à  toute 
puissance  qui  ne  courbe  pas  respectueusement  son  front  sous  le 
joug  orgueilleux  de  la  médecine  physiologique.  Il  dit,  Annal,  de 
la  mrd.  filnjs.,  p.  ^2  : 

«  Plusieurs  de  nos  graves  médecins  craignent  de  compromettre 
leur  dignité  on  adoptant  les  principes  d'une  doctrine  (|iii  vionl  de 

prendre  naissance  dans  leur  patrie   sans  leur   parlicipalion 

nionlôt  ils  se  trouveront  seuls  au  milieu  du  siècle,  cl  il  no  leur 
restera  (jue  le  rogrot  d'avoir  attendu  si  longtemps  à  .se  rendre  ii 

l'évidence Dans  leur  avcugleinonl,  ils  s'imaginent  éluder  par 

de  vaines  subtilités  le  principe  immuable  do  iinlro  ddclrino Il 

esl  temps  enfin  qu'une  telle  erreur  se.  dissipe l-a  iluclrine  phy- 
siologique est  étornolle  connue  la  vérité  !...  3"  lixamcn.  I.  i .  /irrf., 


TROISIÈME   PÉRIODE.  22 


jj.  V  :  Que  les  éclectiques  prétendus,  que  des  intrigants  qui  font 
consister  leur  gloire  à  afficher  une  indépendance  aussi  ridicule,  on 
fait  de  dogmes  médicaux,  qu'elle  est  impossible,  trompent  la  bonne 
foi ,  la  simplicité  ou  la  paresse  des  académiciens  étranj^crs  à  la 
médecine ,  se  fassent  adjuger  des  récompenses  qui  ne  sont  dues 
(ju'à  leurs  maîtres ,  et  marquent  de  loin  la  chaire  ou  le  fauteuil 
qu'ils  convoitent;  que  m'importe  a  moi  qui,  depuis  que  j'existe, 
ai  fait  le  serment  de  n'écrire  que  pour  proclamer  la  vérité.  » 

«  Les  insectes  parlants  qui  repullulent  aujourd'hui  avec  plus  de 
force  que  jamais  sous  l'intlucnce  d'aslres  malins,  trop  visibles 
pour  qu'U  soit  besoin  de  les  montrer,  ces  êtres  dont  le  souffle  llélrit 
tout  ce  qu'il  touche  ont  déjà  dit,  en  lisant  ces  lignes,  et  se  propo- 
sent sans  doute  d'écrire  au  plus  vite,  que  le  dépit  de  n'être  pas  là 
où  je  crois  devoir  être  me  fait  tenir  ce  langage.  » 

Nous  le  demandons  à  tout  homme  de  sens  et  de  bonne  éduca- 
tion ,  si  le  génie  de  Broussais  n'avait  pas  été  complètement  halluciné 
par  le  vertige  systématique,  eùt-il  jamais  écrit  ces  sorties  inquali- 
fiables, aussi  nuisibles  à  sa  gloire  qu'à  la  propagation  de  sa  doctrine  ? 

Il  avait  oublié  ce  précepte  si  vrai  :  «  Mais  le  lecteur  français 
veut  être  respecté  ;  »  il  avait  oublié  qu'en  France  et  dans  tous  les 
pays ,  un  pareil  langage  indispose ,  irrite  et  ne  persuade  jamais. 
Voyons,  au  reste,  les  résultats  de  sa  manière  de  procéder. 

11  obtient  enfin  ce  fauteuil  et  cette  chaire  pour  lesquels  il 
affectait  une  sorte  d'indifférence  et  même  de  superbe  mépris  ; 
distinction  qu'il  méritait  par  son  génie,  par  l'étendue  de  son  savoir, 
par  l'importance  de  ses  travaux  :  c'est  une  vérité  que  nous  nous 
empressons  de  reconnaître  et  que  nous  sommes  heureux  de  pro- 
clamer. 

Il  en  est  une  autre  aussi  facile  à  bien  interpréter,  moins  agréable 
à  dire  ;  mais  qu'il  nous  est  impossible  de  laisser  inconnue ,  puis- 
(ju'elle  exprime  l'un  des  faits  les  plus  remarquables  et  les  plus 
importants  de  la  vie  scientifique  du  réformateur. 

Ce  fauteuil  à  l'Institut  fut  la  cause  indirecte  qui  faussa  complè- 
tement les  idées  philosophiques  de  Broussais  :  il  devint  matéria- 
liste sans  réserve ,  et  consacra  les  principes  d'une  aussi  déplorable 
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croyance  dans  son  Traité  plus  di'plorablo  encore  de  l'irritation  cl 
de  la  folie. 

Cette  chaire  k  la  faculté  de  médecine  de  Paris  fnt  le  loniboau  du 
système  exclusif  qu'il  avait  jusqu'alors  professé  avec  un  si  jirand 
retentissement  :  le  novateur  se  trouva  bienlût  dans  l'isolement  et 
presque  dans  l'ouMi  !... 

ici  se  présente  nalurolleniunl  une  réllexioa  qui ,  rolalivenicnt  il 
la  marche  de  l'esprit  humain,  nous  paraît  avoir  une  grande  portée  : 
Ce  que  nous  voyons  aujourd'hui  pour  la  doctrine  absolue  du 
réformateur  français ,  arrivera  toujours  pour  les  généralisations  du 
même  ordre.  Ces  grandes  conceptions,  enfantées  par  un  mélange 
de  vérités  et  d'erreurs,  propagées  avec  passion .  accueillies  avec 
enthousiasme ,  soutenues  dans  leur  existence  éiihémére  par  le 
concours  d'un  effort  permanent  et  d'un  demi-jour  si  favorable  aux 
illusions,  tombent  nécessairement  lorsque  cet  effort  perd  de  son 
action  ,  lorsque  la  réflexion  et  le  grand  jour  viennent  les  soumettre 
k  leur  impitoyable  creuset;  tout  ce  qui  est  erreur  s'évanouit  ;  ces 
conceptions  disparaîtraient  même  entièrement  si  les  vérités  fonda- 
mentales qui  s'y  mêlent,  semblables  k  l'or  épuré  dans  un  foyer 
brûlant,  ne  restaient  là  pour  témoigner  de  l'existence  passée  du 
système  qui  n'est  plus. 

La  doctrine  de  lîroussais ,  amalgame  d'erreurs  capitales  et 
d'immortelles  vérités,  ne  pouvait  jias  échapiicr  k  celte  loi  commune; 
renseignement  public  devait  être  son  plus  dangereux  écueil ,  le 
princijial  instrument  de  sa  ruine. 

Nous  faisons  donc  appel  au  souvenir  de  ceux  qui  sont  restés , 
comme  nous,  spectateurs  do  ce  drame  scienliflquo,  et  nous  consta- 
tons ces  faits  remarquables  : 

Broussais,  sans  autre  litre  que  celui  de  médecin ,  dans  son 
modeste  amiihilliéàtre  de  la  rue  des  Crés,  dévehqipail  les  principes 
de  sa  doctrine  avec  chaleur,  entraînement  et  persuasion  au  milieu 
d'une  foule  compacte  ; 

lîroussais,  mendjre  de  l'instilul,  médecin  eu  chef  du  Val-de- 
Ciràce,  |»rofesseur  k  la  faculté  de  médecine  de  Paris,  couvert  de 
ses  insignes,  dans  lo  vaste  ampliilliéàtre  de  l'école,  en  face  de 
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(luolques  disciples ,  s'agitait,  parlait  encore  avec  violence,  mais 
dans  un  vide  à  peu  près  complet  :  le  novateur  prêchait  dans  le 
désert  !... 

En  même  temps ,  et  comme  pour  former  un  contraste  à  cet 
affligeant  tableau ,  le  modeste  Andral ,  médecin  éclectique  ,  pro- 
fesseur savant  et  sage,  dans  la  même  Faculté,  dans  le  même 
amphithéâtre,  conflait  aux  nombreux  élèves  pressés  autour  de  lui 
les  résultats  positifs  de  son  expérience  et  de  sa  judicieuse  obser- 
vation. 

Dans  cette  phase  de  décadence ,  Broussais  voulut  se  relever  par 
une  sorte  de  popularité  médicale,  en  publiant,  sous  le  titre  de 
Catéchisme  de  la  médecine  physiologique ,  un  ouvrage  sans 
utilité,  sans  intérêt,  un  livre  peu  digne,  par  le  fond  et  surtout  par 
la  forme ,  du  génie  sérieux  de  son  auteur. 

Le  réformateur  semble,  du  reste,  l'avoir  bien  compris  lui- 
même  ,  et  nous  autorise  à  cette  critique  sévère,  puisque  ce  factiim, 
est  le  seul  de  ses  écrits  auquel  il  n'ait  pas  ostensiblement  attaché 
son  nom.  Voici  comment  il  cherche  à  se  justifier  de  cette  publication 
regrettable  : 

Il  dit ,  p.  i  de  cet  opuscule  :  «  Il  règne  une  prévention  générale 
contre  les  ouvrages  qui  ont  pour  objet  de  mettre  la  médecine  à  la 
portée  des  gens  du  monde  :  CuUen  les  a  proscrits  en  disant  qu'ils 
sont  au-dessous  de  la  critique ,  et  son  opinion  est  devenue  celle  de 
presque  tous  les  médecins.  » 

Nous  pensons  sur  ce  point  comme  presque  tous  les  médecins  et 
comme  CuUen. 

Broussais ,  dans  l'intention  de  soustraire  son  livre  à  cette  pro- 
scription générale ,  déclare  qu'il  ne  trouve  ces  ouvrages  dangereux 
qu'autant  qu'ils  indiquent  des  moyens  thérapeutiques.  Il  ajoute , 
Inc.  cit., p.  Il  :  «  L'un,  séduit  par  le  fatras  du  sieur  Leroy,  ne 
respire  que  purgatifs;  l'autre,  qui  a  flairé  le  système  de  Brown, 
n'est  satisfait  qu'autant  qu'on  lui  prescrit  des  stimulants  et  des 
Ioniques.  » 

N'aurait-il  pas  dû  ajouter  :  Un  troisième ,  qui  s'est  enthousiasmé 
du  système  de  Broussais ,  en  lisant  son  Catéchisme  de  la  médecine 
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physiolofjiquc ,  et  satisfait  de  l'avoir  compris,  n'éprouve  pas  la 
plus  légère  maladie  sans  se  faire  appliquer  des  sangsues. 

Voici,  du  reste,  cnmmont  il  rherclic  à  se  procurer  des  lecteurs, 
/oc.  cit.,  p.  7  .-  «  Aujourd'hui  que  la  médecine  est  devenue  une 
science  qui  repose  sur  des  principes  invariables,  la  pratique  n'en 
est  pas  encore  accessible  aux  gens  du  monde;  mais  ils  peuvent  en 
étudier  la  théorie,  parce  qu'ils  la  comprciulidnl;  et  ils  le  doivent, 
parce  qu'ils  en  retireront  de  grands  avantages.  » 

Si  l'on  désire  un  échantillon  du  caractère  do  l'ouvrage  ,  le  voici  : 
nous  citons  au  hasard  ,  /).  10  : 

«  Le  savant  :  Vous  me  faites  trembler  :  il  est  donc  des  maladies 
d'un  caractère  si  perfide  que  les  secours  les  mieux  dirigés  ne 
peuvent  en  arrêter  les  funestes  progrès!...  Oui  "ous  dévoilera  ces 
mystères  impénétrables?... 

«Le  jeune  médecin:  Us  vont  l'être,  monsieur,  gardez-vous 
d'en  douter!...  Vous  venez  de  contempler  les  fruits  amers  de  l'an- 
cienne médecine;  admirez  les  prodiges  de  la  nouvelle!  » 

Et  c'est  en  tête  d'un  pareil  livre  que  l^roussais  ose  écrire  : 
iiindncti  discant,  et  ameut  meminixse  jicrili  !...  >» 

L'aïqiarition  d'un  ouvrage  semblable  au  Catrchisnie  de  In 
médecine  ])lnjsioloiii(jue  est  un  présage  bien  fâcheux  pour  l'avenir 
de  la  doctrine  qu'il  est  chargé  de  propager. 

En  désespoir  de  cause ,  le  réformateur  cherche  à  rassend)ler 
sous  sa  bannière  abandonnée  les  débris  d'une  secte  philosophique 
aujourd'hui  bien  peu  nombreuse,  en  publiant  son  Traité  de  l'irri- 
ta lion  et  de  lafiilic,  que,  <lans  le  leuqis,  on  ipialilia  du  titre  de 
hrillaiitc  apoIcKjie  du  matérialisme:  i)roduclion  sans  valeur,  sans 
utile  jtortée ,  sans  consistance .  et  (pi'il  serait  dilliciie  de  réfuter 
plus  ccnveiialileiiieiil  i|Ue  lie  l'a  lait  .M.  Charles  de  lléniusal  dans 
ce  remarquable  passage  : 

«  On  ne  peut  réussir  à  resler  matérialiste.  Après  s'être  bien 
attaché  aux  phéunniénes  corporels,  après  avoir  montré  au  boni  du 
sr.dpel  ou  sous  le  verre  de  la  louiie  les  lilirillcs  iressaillantes  de  la 
vie  cl  de  la  pensée,  le  physiologiste,  à  un  mouienl  venu,  po.se 
ses  instruments,  quitte  la  lerre,  et,  s'éjançanl  dans  un  monde 
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intellectuel,  invoque  des  causes  accessibles  à  l'esprit  seul,  et  se 
dédommage  d'avoir  matérialisé  l'esprit  en  spirilualisanlla  matière!  » 

Les  Annales  de  la  médecine  phijùoloijique ,  journal  fondé  par 
Broussais  en  1822,  termina  sa  carrière  en  1834.  Voici  la  raison 
qu'en  donne  M.  de  Montègre,  Notice  historique,  p.  60  : 

«  Si  plus  tard  ce  recueil  a  cessé  de  paraître,  c'est  qu'après  une 
lutte  triomphante ,  son  existence  n'était  plus  utile  :  la  victoire  une 
fois  acquise,  il  fallait  déposer  les  armes.  » 

Lorsqu'on  s'adresse  à  des  contemporains,  un  silence  discret,  et 
surtout  l'absence  de  tout  exposé  des  motifs  seraient  bien  préfé- 
rables à  des  explications  de  cette  nature. 

La  publication  du  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie  présenta 
déplus  un  autre  grave  inconvénient,  celui  de  détourner  Broussais 
des  études  médicales  sérieuses ,  pour  le  conduire  aux  aberrations 
phrénologiques. 

En  effet,  après  son  Traité  de  pathologie  générale,  il  fit  paraître 
un  volume  sur  les  développements  du  système  de  Gall,  système 
étranger  à  notre  sujet,  et  du  reste  aujourd'hui  trop  bien  apprécié  , 
par  les  esprits  justes,  pour  que  nous  ayons  la  pensée  d'en  entre- 
prendre l'examen. 

Le  réformateur,  voyant  chaque  jour  son  empire  se  démembrer  et 
s'affaiblir,  eut ,  dans  son  désespoir,  la  malheureuse  pensée  de 
ranimer  son  enseignement ,  alors  dans  un  abandon  complet ,  en 
faisant  un  cours  public  de  phrénologie!... 

En  1836,  jeté  dans  cette  carrière  nouvelle  et  si  peu  convenable, 
son  génie  semble  rajeunir  et  prendre  les  élans  de  sa  première 
vigueur;  des  auditeurs  nombreux  entourent  le  professeur  comme 
aux  plus  beaux  jours  de  sa  faveur  passée;  il  excite  encore  une 
fois  l'enthousiasme  et  l'admiration  ;  des  médailles  sont  frappées  en 
mémoire  de  ce  résultat  plus  brillant  que  solide ,  et  qui  fut  le  der- 
nier succès  de  cet  homme  célèbre. 

Succès  très-flatteur  pour  lui ,  sans  doute  ;  mais  nous  eussions 
désiré  voir  colle  existence  médicale,  si  belle  ,  si  grande,  si  active, 
couronnée  par  un  triomphe  plus  imposant,  e(  surtoul  plus  digne 
de  ses  immortels  débuts!... 
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Des  médecins  que  troussais  avait  mallraitéspar  ses  ôcrils,  pour 
toute  vengeance,  dans  les  circonstances  que  nous  venons  de 
préciser,  lui  rappelèrent  ses  propres  paroles ,  Plilegm.  chron., 
t.  2,p.  5  : 

«  Des  sujets  formés  dans  nos  écoles observent,  médilonl  à 

côté  du  systématique  orgueilleux  qui  vocifère  scandaleusement  : 
un  jour  sans  doute  ils  feront  entendre  aussi  leur  voix,  ils  offriront 
modestement  à  leurs  collaborateurs  l'hommage  désintéressé  de  leurs 
précieux  travaux;  l'éclat  de  la  vérité  frappera  tous  les  yeux,  et  le 
régne  des  illusions  sera  passé!...  » 

Prouvons  actuellement  que  cette  prédiction ,  formulée  par 
Broussais  à  l'adresse  de  ses  adversaires ,  se  trouve  aujourd'hui 
retournée  contre  lui-même  avec  tout  l'ascendant  et  toute  la  puis- 
sance des  faits  accomplis. 


DEUXIÈME  PARTIE 


APPRÉCIATIO^  DES  RÉSILTATS  DE  LA  RÉVOLITIO^  MÉDICALE 


Nous  l'avons  établi  en  thèse  générale ,  et  d'après  l'observation , 
il  n'est  pas,  en  médecine,  de  système  qui  n'ait  présenté  soit  direc- 
tement, soit  indirectement,  des  inconvénients  et  des  avantages  :  le 
meilleur  offrant  toujours  au  moins  quelques  erreurs ,  et  le  plus 
défectueux  renfermant  encore  le  germe  de  quelques  vérités. 

Toutes  ces  généralisations  offrent  donc  une  certaine  valeur  pour 
la  science,  en  concourant  tantôt  à  l'établissement,  à  la  conflrmation 
de  ces  vérités;  plus  souvent  encore  à  la  destruction  de  ces  erreurs. 
Elles  sont  avantageuses  surtout  pour  la  partie  théorique  de  l'art , 
parce  qu'elles  poussent  un  principe  à  sa  dernière  limite  ;  et  que  si 
ce  principe  est  faux,  il  se  trouve  mis  au  grand  jour,  attaqué, 
poursuivi,  condamné.  Or,  comme  l'a  très-bien  dit  M.  Renauldin , 
Dict.  des  scienc.  méd.,  introd.  :  Une  erreur  bien  reconnue  est 
souvent  une  vérité  acquise.  »  Le  système  de  Broussais,  loin  de 
faire  exception  à  cette  loi  générale,  en  devient,  au  contraire, l'une 
des  plus  importantes  confirmations. 

11  s'agit  actuellement  d'aitprécier  à  sa  juste  valeur  cette  grande 
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pensée  médicale  :  c'est  une  lâche  sérieuse  el  difficile  ;  c'est  la  patho- 
logie générale  à  rectifier ,  à  compléter. 

Déjà  des  articles  nombreux  ont  paru  dans  les  journaux  de 
médecine  ;  des  brochures ,  des  ouvrages  étendus  ont  été  publiés 
pour  et  contre  la  doctrine  physiologique. 

Parmi  les  auteurs  de  ces  écrits  ,  tous  estimables  sans  doute ,  les 
uns  ont  pris  le  ton  d'une  polémique  spirituelle,  ironiiiiic  ri  mor- 
dante ;  les  autres ,  celui  du  pamphlet  qui  blesse  ;  d'autres  enfin 
ont  adopté  le  langage  sévère  et  mesuré  qui  convient  si  bien  aux 
discussions  de  celte  nature  ;  mais  tous ,  à  peu  prés ,  ont  subi 
l'inlluence  de  leurs  opinions  arrêtées,  de  leurs  sympathies  ou  de 
leurs  antipathies  pour  la  doctrine  et  même  pour  le  réformateur. 

La  lecture  et  la  méditation  de  ces  nombreux  écrits  nous  ont  fait 
sentir  bien  d'avantage  encore  la  nécessité  de  nous  affranchir  ici  de 
toute  prévention  favorable  ou  contraire  en  soumeltant  la  médecine 
dite  physiologique  au  creuset  rigoureux  de  l'observation  ol  do  la 
vérité. 

La  guerre  a  fait  place  à  la  paix;  l'enthousiasme,  à  la  réflexion, 
Broussais  u'est  plus  ;  sa  doctrine  seule  nous  reste.  Les  discussions 
irritantes ,  les  polémi(|ues  envenimées  ont  cessé.  Toute  question 
personnelle  doit  désormais  s'effacer  devant  les  intérêts  de  la 
science. 

Nous  en  appelons  aujourd'hui  à  tous  les  hommes  de  sens  quelles 
que  soient  leurs  opinions  et  leurs  croyances  médicales  ;  nous  vou- 
lons, avec  eux,  juger  cette  doclrim.'  ijiii  présente  à  la  fois  des 
erreurs  fondamentales  et  d'immuables  vérités. 

11  ne  s'agit  plus  d'attaquer  à  outrance  le  système  du  réformateur 
et  de  livrer  de  nouveaux  combats.  Cette  attaque  serait  déloyale 
puisque  le  valeureux  chanqjion  de  cette  utopie  n'est  plus  là  pour  la 
défendre.  Il  s'agit  de  porter  sur  la  révolution  médicale  qui  vient  de 
s'o[)érer  au  milieu  de  nous,  nu  jugement  solide  et  consciencieux. 
Nous  invoquerons  donc  ici  les  faits  avec  l'assurance  de  nous  rallier 
à  l'opinion  de  tous  les  esjirits  éclairés  et  sages  qui  n'adoptent 
d'autre  tiiéorie ,  d'autre  doctrine  que  celle  dont  l'expérience  el 
l'obscrvaliuQ  uni  cuuslalc  la  réalité. 
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C'est  dans  cet  esprit  que  nous  allons  procéder  à  l'appréciation 
de  la  médecine  physiologique.  Pour  établir  bien  nettement  les  faits, 
nous  diviserons  cette  seconde  partie  en  trois  chapitres  : 

1°  Examen  critique  de  la  doctrine  physiologique. 

2°  Influence,  avantages,  inconvénients  de  cette  doctrine. 

3°  Utilité  positive  de  la  révolution  médicale. 


lUm\  CIdTiyiE  DE  LA  DOCTltHË  PIIVSIOLOGIQIE 


Pour  bien  interprôler  la  médecine  dite  jdiysiologiqiie  et  pour 
en  démêler  avec  fruit  les  erreurs  et  les  vérités,  nous  devons  suivre 
pas  à  pas  le  réformateur  dans  l'établissement  et  le  développement 
de  ses  principes  ,  dans  les  conséquences  qu'il  en  déduit  pour  la 
science  et  pour  l'art. 

Ayant  le  désir  do  rendre  ce  travail  plus  précis  ,  moins  pénible 
jiour  le  lecteur  ,  nous  réduirons  ,  en  axiomes,  l'exposition  de  toute 
la  doctrine  physiologique  ,  mais  en  conservant  toujours,  avec  un 
soin  religieux,  la  pensée  même  de  son  auteur,  cl  renvoyant,  |Huir 
vérification  de  notre  exactitude ,  à  l'exposition  textuelle  que  nous 
venons  d'en  faire  et  dont  on  appréciera  dés-lors  toute  la  nécessité. 

Pour  mettre,  la  précision  et  l'ordre  indispensables  dans  cet 
important  chapitre  ,  nous  le  diviserons  en  (piatre  paragraphes  : 

\"  Exposition  xomniaire  de  la  docfrine  plnjxiologigue  ; 

2"  Pallioloiiie  générale  ; 

3"  Pallioltxjir  spéciale  ; 

4"  Tlii'rftjiculiiixir. 
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§1.  EXPOSITION  SOMMAirxE  DE  LA  DOCTRINE  PHYSIOLOGIQUE. 

1°  La  force  vitale  —  ne  peut  offrir  à  notre  esprit  que  l'idée  de 
la  puissance  qui  préside  k  la  formation ,  au  développement  à  la 
conservation  de  l'individu.  Elle  préexiste  nécessairement  à  la 
propriété  fondamentale  des  tissus.  Elle  est  inconnue  dans  son 
essence.  C'est  une  cause  première  appréciable  seulement  dans  ses 
résultats  physiologiques  ou  morbides. 

2»  La  contractilité  —  estla  seule  propriété  apparente  dans  les 
tissus.  Elle  s'y  manifeste  par  la  condensation  de  la  matière  ani- 
male au  moment  où  elle  est  mise  en  rapport  avec  un  corps  exté- 
rieur. Si  on  la  considère  dans  chaque  fibre  en  particulier,  on  voit 
qu'elle  se  réduit  à  un  raccourcissement. 

3°  La  chimie  vivante  —  est  un  effet  de  la  mise  en  jeu  de  la 
contractilité,  c'est  le  phénomène  organique  le  plus  reculé  (jui 
frappe  nos  sens.  Elle  n'est  pas  la  force  vitale  ,  mais  elle  en  est 
«  l'instrument  invisible,  immatériel  que  nous  ne  connaissons 
que  par  la  voie  du  raisonnement.  » 

4"  Les  lois  vitales  —  consistent  dans  m  certain  nombre  de 
phénomènes  généraux  communs  à  tous  les  tissus. 

5"  La  vie  —  est  le  résultat  de  l'exercice  de  ces  lois,  elle  ne  s'en- 
tretient que  par  les  stimulants  extérieurs  ;  et  tout  ce  qui  augmente 
les  phénomènes  vitaux  est  stimulant. 

G»  Lesphénomènesplnjsiologirjucsgénéranx  —  sonl,  en  consé- 
quence de  l'action  des  corps  extérieurs  sur  la  contractilité  :  1°  La 
diminution.,  rare;  2°  rawjmentation ,  très-fréquente.  Consécuti- 
vement à  l'awjmentation,  la  jlnxion  locale  de  la  matière  organi- 
que mobile  vers  le  point  excité  ;  V érection  vitale;  l'augmentation 
des  phénomènes  de  la  chimie  vivante. 

7"  La  stimulation  csldirecteou  indirecte.  —  Dans  la  première, 
l'augmentation  a  lieu  immédiatement  après  le  contact  du  stimu- 
lant ;  dans  la  seconde,  elle  est  précédée  par  la  diminution,  et  ne 
se  manifeste  qu'après  une  réaction  de  la  force  qui  préside  ù  la  vie. 

8"  La  réaction  vitale  — est  la  mise  en  activité  d'une  loi  qui 
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existe  fiiez  les  animaux  parfaits  on  vertu  de  laquolle  la  furce  qui 
préside  à  la  vie  réagit  contre  les  causes  débilitantes. 

9° la  diminution  de  la  vitalité  —  reconnaît  des  causes  ■A'posi- 
tircs  ;  peu  connues  dans  leur  nature  ;  l'action  du  mucilage ,  de 
l'eau  tiède,  etc.;  '^"négatives  :  l'absence  du  calorique,  ou  le 
froid  ;  l'absence  des  fluides  excitants,  des  matériaux  alibilcs,  etc.; 
CCS  causes  négatives  peuvent  devenir  des  excitants  indirects. 

10"  Les  sijmiialhics,  —  soit  physiologiques  soil  pathologiques, 
sont  la  répétition  des  phénomènes  indiqués,  et  d'abord  locaux, 
dans  d'autres  tissus ,  d'autres  organes ,  d'autres  appareils ,  el 
même  dans  tout  l'organisme.  Cette  répétition  a  lieu  spécialement 
par  l'inlerniédiaire  du  tissu  nerveux. 

1 1°  Le  but  —  complexe  de  la  stimulation  est  toujours  la  nulri- 
timi,  réloifjnement  des  causes  dcslruclives  el  la  reproduction. 

12"  Les  fonctions  —  ipii  sont  la  coopération  de  plusieurs 
organes  i>uur  l'accouiplissemenl  de  ces  actes ,  exigent  le  concours 
des  solides  el  des  fluides. 

13°  L'économie  virante  —  a  ses  lois  distinctes  des  lois  de 
l'économie  générale. 

14"  La  médecine —  doit  être  constamment  ralliée  à  la  physio- 
logie. 

15°  L'observation  —  n'est  rien  si  l'on  ignore  là  où  siège  le  mal. 

16°  La  localisation  des  maladies,  —  du  rallcntion  de  rallier 
toujours  les  synqitumes  aux  organes  el  il  leur  véritable  lésion,  est  la 
base  de  toute  bmiue  pathologie.  Lue  malaiiic  est  toujours  locale 
avant  de  s'offrir  comme  altération  générale. 

17"  Les  entités  morbides  —  ou  personnifications  des  groupes  de 
symptômes  que  l'on  convertit  ainsi  en  êtres  abstraits,  considérés 
séparément  des  organes ,  doivent  être  proscrites  avec  soin  de  la 
pathologie ,  leur  admission  ayant  pour  effet  inévilal)Ic  de  fausser 
le  diagnostic  cl  le  Irailement  desmaladies.  Celte  méthode  vicieuse 
constitue  l'ontologie;  les  médecins  qui  la  suivent  sont  des  onto- 
loijislcs. 

18"  Les  constitutions  médicales, —  ou  dispositions  atmosphéri- 
ques  étrangères    aux   climals,   aux    saisons,    cl   qui  iciulraienl  à 
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prédisposer  plus  spécialement  à  certains  genres  de  maladies  ceux 
(|iii  s'y  trouveraient  soumis,  sont  des  chimères. 

19"  Les  crises  —  ne  sont  que  des  déplacements  accidentels  de 
l'irritation  ,  et  jamais  le  résultat  du  travail  bienfaisant  de  la  préten- 
due nature  médicatrice.  Elles  ne  peuvent  s'effectuer  d'une  manière 
uniforme  à  des  jours  déterminés.  Le  praticien  n'a  par  conséquent 
aucune  raison  de  les  attendre  et  de  chercher  à  les  favoriser. 

20"  La  prétendue  nature  médicatrice  —  n'est  qu'une  pure 
abstraction  sans  réalité.  Les  efforts  qu'on  lui  attribue  ne  sont  que 
les  résultats  des  réactions  sympathiques.  Non-seulement  on  ne  doit 
jamais  compter  sur  ses  impulsions ,  mais  on  ne  doit  pas  même 
chercher  à  les  seconder  dans  le  traitement  des  maladies. 

21  "  L'essen  tiaiité  —  ou  personnification  des  maladies,  véritable 
ontologie  qui  consiste  à  faire  de  ces  altérations  autant  d'êtres 
abstraits,  isolés  des  organes,  doit  être  proscrite  comme  absolument 
incompatible  avec  toute  bonne  pathologie. 

22°  La  santé  — ne  s'altère  jamais  spontanément,  mais  toujours 
par  l'action  anormale  des  stimulants  extérieurs ,  ou  par  l'absence 
de  leur  action  indispensable  à  l'exercice  régulier  des  fonctions. 

23"  Toutes  les  maladies  —  se  rattachent  à  deux  modes  princi- 
paux d'altération  de  l'action  vitale  :  1"  augmentation  très- 
commune;  2°  diminution  très-rare.  L'augmentation  prend  le  nom 
d' irritation;  ladiminution,  celui  d'atonie,  de  débilité,  d'adynamie. 

24°  L'irritation  —  forme  la  base  des  principes  de  la  doctrine 

physiologique Le  mot  irritation  représente  aux  médecins 

l'action  des  irritants,  ou  l'état  des  parties  vivantes  irritées 

L'irritation  suppose  toujours,  dans  son  siège  local,  un  appel  des 

lluides  :  ou  cong'cs^ioH Le  principe  de  toute  excitation  soit 

nerveuse,  soii  inflammatoire  est  toujours /e  m(?me.  » 

2o°  Les  sympathies  morbifiques  —  sont  les  moyens  généraUsa- 
teurs  de  l'irritation  toujours  locale  dans  son  principe.  La  doctrine 
physiologique  ne  se  borne  donc  point  à  la  localisation  des  mala- 
dies dans  les  organes,  elle  étudie  en  même  temps  l'action  des 
organes  les  uns  sur  les  autres. 
26°  Lamnrcheet  ladurée  —  des  maladies  n'ont  jamais  rien  de 

IG 
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fixe  cl  de  régulier.  Il  esl  impossible  d'en  prévoir  el  d'en  calculer 
C'xaclonicnt  les  ithases  depuis  rorijjine  jusfju'ii  la  loiminaisou. 

21"  L'inflammation  —  existe  dans  un  lissu  loisiiue  l'irrilalion  y 
accumule  le  sang  avec  tumeur ,  rougeur  et  chaleur  extraordi- 
naires ci  capables  de  désorganiicr  la  partie  irritée Son  siège 

est  dans  les  vaisseaux  capillaires  de  la  partie  malade.  Elle  devient 
clironique  en  se  prolongeant  par  l'action  continue  d'un  slininlant. 
L'inflammation  est  le  fait  capital ,  dominant  el  fondamental  de 
toute  la  palliulogie  ;  en  se  transportant  sur  d'autres  tissus  par  la 
répétition  sympathique ,  elle  ne  change  pas  de  nature.  Elle  esl  le 
principe  générateur  ^\^^  toutes  les  allcraliom  organiques,  de 
toutes  les  cacocliymies  et  de  toutes  les  diathèses. 

28°  La  gastro-entérite,  —  qui  jjcuI  exister  sans  aucun  point 
local  douloureux,  esl  laphlegmasic  génératrice  de  presque  toutes  les 
maladies,  c'est  le  critérium  à  peu  iirés  exclusif  de  l'élat  pallmlo- 
gique;  sa  connaissance  positive  constitue  la  notion  fondamentale 
de  toute  la  pathologie  ,  «  car  l'estomac  est  le  siège  du  sens  interne 
régulateur  de  l'économie.  » 

'29°  —  Dcx  sens  ^jrt//io/of//y»c.>î  i>euveiit  être  créés,  par  l'in- 
llammation  ,  dans  les  organes  just|u'al(us  incapables  d'éveiller  une 
sensation  appréciable. 

30°  —  Les  fièvres,  sans  aucune  exception,  ne  sont  que  «  le 
résultat  d'une  irritation  du  cœur  primitive  ou  sympathique.  »  Leur 
théorie  de  l'cssenlialité  esl  une  diimère;  on  doit  rapporter  toutes 
les  variétés  des  fièvres  dites  essentielles  à  une  .seub;  maladie  : 
la  gastro-entérite.  Ainsi:  la  peste,  Ictijphus,  le  choléra  épidé- 
mique  ,  la  fièvre  jaune  ,  etc.  ,  etc. ,  «  sont  des  gastro-entérites 
par  empoisonnement  miasmatiguc.  Les  fièvres  intermittentes 
sont  des  gastro-entérites  périodiques.  » 

31°  Les  hémorrhagies  —  sont  toujours  actives.  Toutes  les 
liéniorrhagies  spontanées  dépendent  d'une  irritation  des  ca|tillaires 
sanguins.  Elles  reconnaissent  les  mêmes  causes  éloignées  que  les 
inflammations,  elles  peuvent  produire  ,  comjjliquer,  renqdacer  les 
jihlegmasies,  et  vice  rcrsd. 

32"  Les  nén-dscs  —  peuvent  être  actives  cl  passives,  elles  ont 
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le  plus  souvent  pour  cause  une  inflammation  do  l'appareil  cérébral 
ou  (les  autres  viscères.  Dans  les  névroses ,  la  circulation  capillaire 
est  excitée,  il  y  a  congestion  lorsqu'elles  sont  actives  et  fixes, 
l'inflammation  existe  ou  menace  de  se  former. 

33"  Tous  les  exanthèmes  cutanés,  —  ou  maladies  éruptives: 
rougeole ,  scarlatine ,  variole ,  etc.,  ne  sont  autre  chose  que  la  crise 
ou  métastase  d'une  irritation  des  viscères  intérieurs  et  presque 
toujours  de  la  gastro-entérite. 

34°  Les  hydropisies  —  se  rattachent  le  plus  souvent  aux 
inflammations  du  système  séreux ,  quelquefois  à  des  obstacles  au 
cours  du  sang  et  de  la  lymphe ,  à  la  sympathie  d'une  phlegmasie 
chronique,  à  la  cessation  d'action  des  capillaires  dépurateurs  ,  à 
l'assimilation  imparfaite,  à  la  débilité. 

33°  Les  prétendus  vices,  cachexies  ,dialhéses  —  ne  sont  jamais 
des  maladies  générales  préexistant  dans  tout  l'organisme  à  la 
manifestation  d'une  phlegmasie  locale  ;  mais  seulement  l'effet  de 
l'extension  sympathique ,  de  la  répétition  d'une  inflammation  ou 
subin/lammation  toujours  locale  dans  son  principe.  Cette  loi 
générale  est  toujours  applicable  aux  scrofules,  au  rachitisme ,  h 
Véléphantiasis,  au  rhumatisme ,  à  la  goutte,  au  cancer  et  quelque- 
fois au  scorbut,  dans  lequel  on  doit  admettre  le  plus  souvent  un 
vice  de  l'assimilation.  Le  rhumatisme  et  la  goutte  se  rattachent 
le  plus  souvent  à  la  gastro-entérite ,  dont  ils  ne  sont  alors  que  la 
répétition  sur  les  articulations. 

36"  Les  principes  contagieux  ou  infectieux,  —  connus  sous  les 
noms  de  virus,  venins,  poisons,  miasmes  délétères,  etc.,  peuvent 
occasionner  des  maladies  dans  lesquelles  il  ne  faut  voir  que  de 
simples  inflammations  et  le  plus  souvent  des  gastro-entérites,  soit 
primitives,  soit  consécutives.  Les  prétendues  diathèses  qu'ils 
peuvent  occasionner  sont  encore  ici  la  répétition  d'une  phlegmasie 
d'abord  locale ,  «  une  série  de  phénomènes  d'irritation  ,  et  rien 
de  plus.  » 

37°  Toutes  les  lésions  dites  organiques  —  telles  que:  ramollis- 
sements, indurations,  squirrhe,  tissus  cancéreux,  lardacé,  encé- 
phaloide,  mélanique ,  ossifications,   tubercules,  kystes,   noyaux 
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cartilaginoux,  vers,  etc.,  ne  sont  autre  chose  que  des  produits  de 
l'inflammation. 

38°  La  gangrène  —  est  un  des  accidents  de  l'inllamniation  ; 
«  c'est  seulement  en  étudiant  l'histoire  de  l'irritation  que  l'on  saura 
celle  de  la  gangrène.» 

39"  Les  atonies  réelles —  sont  très-rares;  elles  sont  produites 
par  les  modificateurs  externes  qui  éteignent  la  vitalité. 

40"  Les  adgnamies  apparentes  —  sont  beaucoup  plus  com- 
munes. Elles  sont  le  résultat  de  l'exaltation  et  do  la  concentration 
de  la  vitalité  sur  un  point  important  de  l'organisme ,  et  le  plus 
souvent  sur  la  ?«M<^Mr?/scg'fls<ro-î/i/e.<î/«Ha/e.l^our  admission  comme 
entité  présente  le  plus  dangereux  principe  de  la  doctrine  de  Hrown; 
et  leur  proscription,  l'une  des  bases  les  plus  utiles  de  la  médecine 
physiologique,  surtout  en  se  plaçant  au  point  de  vue  pratique. 

41°  La  paralysie  —  se  rattache  ordinairement  à  l'irritation,  et 
le  jtlus  souvent  à  celle  de  l'encéphale. 

42°  L'ataxie  —  est  un  groupe  de  symptômes  qui  se  rattache  k 
la  gastro-entérite  avec  ré|»élilion  vers  l'encéphale.  Elle  n'est  tju'un 
résultat  de  l'inllamniation,  et  doit  être  proscrite  comme  altération 
essentielle  et  comme  entité. 

43°  Le  délire  —  est  toujours  le  résultat  d'une  irritation  directe 
ou  sympathique  du  système  nerveux  cérébral,  le  plus  souvent  sous 
rinfluonce  de  la  gastro-entérite. 

44"  La  folie  —  «  suiqiosc  toujours  une  irritation  du  cerveau,  » 
soit  directe,  soit  sympathique,  le  plus  ordinairement  d'une  f/«.v/rt>- 
entéritc.  Le  mot  cerveau  est  pris  ici  dans  le  sens  d'appareil  encé- 
phalique. 

Ao"  Le  traitement  —  des  maladies  ne  doit  point  être  confié 
aux  illusions  de  la  médecine  expoctanle.  C'est  une  conséipience 
toute  naturelle  de  la  proscription  de  la  nature  médicalrice  et  de  la 
doctrine  des  crises. 

4G°  Les  viédicaments —  doivent  toujours  être  appropriés  à  l'étal 
aclurl  des  organes  avec  lesquels  on  les  met  en  contact. 

47"  L'étal  de  l'estoviac  —  doit  toujours  élre  bien  apprécié 
avant  l'ingestion   d'aucun   médicament,  et  surtout  de   ceux  qui 
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peuvent  y  produire  une  irritation.  Ce  principe,  trop  négligé,  forme 
dans  la  médecine  physiologique  le  fondement  essentiel  de  la  théra- 
peutique générale. 

48°  L'empirisme  —  doit  être  proscrit  de  la  médecine. 

49°  Les  véritables  indications —  doivent  être  puisées  :  1°  dans 
la  connaissance  des  modificateurs  qui  ont  exalté ,  diminué  ou 
dénaturé  l'action  de  l'organe  primitivement  affecté;  2° dans  celle 
de  l'influence  de  cet  organe  sur  les  autres  ;  3°  enfin  dans  celle  des 
modificateurs  qui  peuvent  rétablir  l'équilibre.  C'est  dire  que  ces 
indications  doivent  émaner  de  la  nature  même  des  maladies. 

50°  L'inflammation —  et  toutes  les  maladies  qui  s'y  rattachent 
doivent  être  arrêtées  dans  leur  marche.  «Il  existe  quatre  sortes  de 
moyens  d'arriver  à  ce  résultat  :  \°\esdébilitants,  les  révulsifs,  les 
toniqties  fixes  et  les  stimulants  plus  ou  moins  diffusibles. 

51»  les  moyens  débilitants — sont  les  émissions  sanguines, 
l'abstinence  ,  les  boissons  émollientes  et  acidulés.  Mais  «  les  émis- 
sions sanguines  sont  le  moyen  le  plus  efficace  de  tous.  » 

52°  Les  émissions  sanguines  —  doivent  être  employées  large- 
ment chez  les  sujets  vigoureux,  d'une  bonne  constitution,  au  début 
d'une  violente  inflammation  aiguë.  Elles  doivent  être  ménagées  et 
peuvent  même  devenir  nuisibles  chez  les  sujets  d'une  frêle  organi- 
sation, dans  les  phlegmasies  chroniques  et  même  dans  les  aiguës 
entées  sur  ces  dernières  avec  des  lésions  organiques ,  dans  la 
prostration  des  forces ,  etc. 

53°  Les  saignées  veineuses  ou  artérielles  —  sont  préférables 
dans  les  inflammations  parenchymalouses,  lorsqu'il  faut  tirer  beau- 
coup de  sang,  ou  qu'il  est  essentiel  de  soustraire  promplcmenl  un 
viscère  important  à  la  vie,  le  cerveau ,  par  exemple ,  aux  accidents 
d'une  forte  congestion. 

54°  Les  sangsues  —  conviennent  mieux  dans  les  inflammations 
membraneuses,  les  phlegmasies  chroniques,  etc.  On  doit  les  appli- 
quer le  plus  près  possible  du  siège  du  mal,  avec  la  plus  grande 
attention  que  leur  nombre  .soit  toujours  assez  considérable  pour 
effectuer  un  dégagement  complet,  autrement  elles  augmentent  la 
congestion. 
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55°  Dans  la  (jastro-entérite ,  —  il  faut  les  placer  à  l'ipigaslre  ; 
c'est  dire  qu'il  faut  traiter  par  co  moyen  lorsqu'il  n'existe  pas  do 
contre-indication,  toutes  les  flèvres  dites  essentielles,  les  typhus, 
le  choléra  épidéniiquo,  la  fièvre  jaune,  la  plupart  des  embarras 
gastriques,  les  exanthèmes  culanès,les  névroses,  la  folie,  etc., etc. 

56°  Les  prctendurs  diatliisex,  — les  scrofules,  la  phtisie,  le 
rhumatisme ,  la  goutte ,  le  cancer,  les  dartres ,  la  syphilis ,  les 
hèmorrhagies ,  etci,  les  lésions  organiques,  etc.,  réclament  égale- 
ment les  émissions  sanguines ,  et  surtout  l'application  des 
sangsues. 

57»  Lrs  drriratifs  uu  rcrulsifs,  —  les  vésicatoires,  etc.,  sont 
plus  nuisibles  qu'avantageux,  et  ne  peuvent  convenir,  dans  les  cas 
les  plus  favorables  à  leur  emploi ,  qu'après  la  sédalion  des  princi- 
paux accidents  inflammatoires  par  les  émissions  sanguines. 

58"  Z^s  vomitifs  et  les  purgatifs — n'ont  d'effets  avantageux 
que  par  les  révulsions  qu'ils  opèrent.  Lorsque  la  dérivation  ne 
s'effectue  pas ,  ils  sont  beaucoup  plus  nuisibles  qu'utiles. 

59"  Le  tartrate  antimonié  dépotasse  —  n'a  pas  d'autre  manière 
d'agir,  même  à  doses  fractionnées,  dans  le  rhumatisme  et  la  pneu- 
monie. Aussi  doit-nii  le  proscrire  dans  ces  cas,  les  accidents 
primitifs  ou  consécutifs,  qu'il  produit  presque  toujours,  on  rendant 
l'emploi  Irès-dangereux. 

GO"  Les  lonii/ues  et  te  (/uinquina  lui-même  —  n'agissent  avan- 
tageusement que  par  la  dérivation  qu'ils  opèrent  dans  les  fièvres 
intermittentes.  On  peut  toutefois  traiter  les  innanimations  do  cet 
ordre,  soit  |)ar  les  émissions  sanguines,  soit  par  le  quinquina  et 
ses  succédanés. 

(51°  Ar«  rnnstitfues ,  les  tistriiirieiits,  elr., — ne  guérissent, 
dans  les  iiiriiiniiiialions  couenneuses  ,  (pi'en  substituant  uno  inflam- 
malion  médicamenlcuso  à  uno  inflammation  morbide. 

62°  Les  antispasmodiques —  sont  do  véritables  révulsifs;  ils  no 
pnidnisent  jamais  une  sédalion  directe.  Aussi  les  accidents  ataxiques 
guérissent-ils  beaucoup  mieux  et  |»lus  sûrement  par  les  anliphlo- 
(<isli(|U(!s  portés  sur  l'organe  où  siège  l'irrilalion  ijui  les  occasionne, 
que,  par  l'enqilni  de  ers  moyens  dcrjvalils. 
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63"  La  rérilalile  dchilité  —  doit  être  combatluc  par  les  exci- 
tants diiïusibles ,  mieux  par  les  toniques ,  mieux  encore  par  une 
bonne  alimentation.  Ce  dernier  moyen,  joint  aux  bonnes  qualités 
de  l'air,  est  même  le  seul  sur  lequel  on  peut  bien  compter  pour 
guérir  l'épuisement  ou  pour  soutenir  les  forces  pendant  le  cours 
d'une  longue  maladie. 

Gi"  La  fausse  adijnamie — ne  doit  jamais  être  comballue  par 
les  excitants.  Ce  n'est  pas  elle  qu'il  faut  attaquer,  elle  n'est  que  le 
symptôme  d'une  violente  inflammation  dont  les  excitants  augmen- 
teraient encore  l'intensité,  les  dangers;  tandis  que  les  antiphlo- 
gistiques  non-seulement  la  guérissent,  mais  encore  font  disparaître 
en  même  temps  la  fausse  axhjnamie  qu'elle  avait  occasionnée. 

Telle  est  la  doctrine  du  réformateur  français  dans  toute  sa  vérité , 
nous  pourrions  même  dire  avec  tous  ses  avantages.  En  efi'et,  si  nous 
eussions  voulu  nous  arrêter  aux  propositions  exclusives  sur  les- 
quelles Broussais  revient  si  souvent  avec  une  sorte  de  complaisance, 
en  négligeant  les  grandes  et  belles  vérités  disséminées  dans  ses 
écrits,  et  que  l'on  ne  parvient  à  mettre  en  ordre  qu'avec  un  travail 
long  et  difQcile ,  nous  serions  arrivés,  comme  beaucoup  d'autres , 
à  ne  voir  que  le  système  proprement  dit;  système  qu'il  a  réduit, 
pour  la  théorie,  à  la  connaissance  de  la  gastro-entérite;  et, 
pour  h  \}Vdi\'\qvi(i,  a.  l'application  des  sangsues  à  l'épigastre,  à 
la  diète ,  à  l'usage  des  boissons  acidulés  et  gommeuses. 

Mais  voir  de  cette  manière  ne  serait  pas  comprendre  Broussais, 
surtout  lorsqu'il  s'agit  de  l'étudier  au  point  de  vue  si  élevé  des 
avantages  et  des  désavantages  de  sa  doctrine  pour  la  science  et 
pour  l'art. 

Nous  avons  donc  préféré ,  en  prenant  beaucoup  plus  de  peine , 
agrandir  la  doctrine  physiologique  en  lui  donnant  toute  son 
extension  et  toute  sa  portée  pour  en  mieux  faire  apprécier  les 
incontestahU's  vérités  ;  que  de  la  rétrécir  à  dessein  pour  nous 
ménager  le  facile  avantage  d'en  reprendre  et  d'en  blâmer  les 
erreurs. 

Nous  avons  la  confiance  que  les  bons  esprits  de  toutes  les  opi- 
nions nous  sauront  gré  de  cette  manière  de  procéder  plus  utile  à 
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la  science ,  el  plus  digne  de  l'honorable  académie  doni  la  belle 
question  nous  a  jelé  dans  ccl  immense  travail. 

Établir  les  vérités  de  la  doctrine  physiologique ,  en  démontrer 
les  erreurs  ;  indiquer  les  moyens  de  combler  toutes  les  importantes 
lacunes  laissées  par  le  réformateur  :  tels  sont  les  résultats  auxquels 
il  faudrait  actuellement  arriver  ;  ce  serait  avoir  fait  toute  la  patho- 
logie générale. 

La  première  question  qui  se  présente  à  noire  esprit  est  celle  de 
savoir  si  Broussais  est  le  premier  inventeur  cl  le  seul  fondateur  de 
la  doctrine  physiologique  ? 

îVous  n'accorderons  pas  à  celle  question  de  priorité  plus  d'im- 
portance qu'elle  n'en  mérite  ,  nous  ne  l'eussions  pas  même  abordée 
si  Broussais  n'avait  voulu  se  persuader  à  lui-même:  que  dans  sa 
tête  seulement  existaient  les  grandes  vérités  de  la  science  médicale  ; 
qu'avant  lui  tout  se  trouvait  plongé  dans  les  ténèbres  de  l'erreur, 
et  qu'à  sa  voix,  cette  belle  science  était  sortie  du  néant I.... 
Puisque  le  réformateur ,  à  chaque  page  de  ses  écrits ,  s'efforce 
d'établir  son  monopole  et  son  omnipotence  ,  il  est  de  notre  devoir 
d'historien  impartial  de  conserver  k  chacun  la  part  de  gloire  qui 
doit  lui  revenir  pour  son  concours  à  l'éreclion  du  monument  de  la 
médecine. 

Nous  l'avons  démontré  ,  dans  la  première  partie  de  ce  travail , 
le  principe  de  la  doctrine  physiologique ,  à  l'exemple  des  autres 
vérités  fondamentales ,  s'est  annoncé  dans  presque  tous  les  siècles 
par  des  révélations  plus  ou  moins  positives.  Ce  iirinripe  a  pro- 
gressivement germé ,  grandi ,  porté  ses  fruits.  Qu'un  homme  fer- 
mant ainsi  les  annales  du  passé ,  vienne ,  dans  le  présent ,  s'ériger 
en  divinité  créatrice  de  la  science,  el  s'offre  seul  à  la  reconnais- 
sance, à  l'admiration  de  l'avenir,  voilà  ce  (|u'il  est  impossible  do 
pormelire  ni  même  do  tolérer. 

.\inis  les  avons  donc  ouvertes  ces  annales,  voici  ce  qu'elles  nous 
ont  appris  : 

lliiM'ocBATK  —  imagine  son  niormnn  ou  principe  intérieur 
d'action  ;  admet  un  conscnsun  entre  les  organes. 
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G-iLiEN  —  établit  sa  doctiino  des  forces  vitales ,  animales  et 
naturelles. 

Fracastor  —  paile  de  l'irritation  exercée  par  les  humeurs  sur 
les  solides. 

Robert  Whytt  —  reconnaît  trois  espèces  de  mouvements 
musculaires:  l'un  naturel,  l'autre  produit  par  l'influence  nerveuse 
et  volontaire ,  le  troisième  involontaire  et  déterminé  par  l'irritation 
immédiate. 

Van'HELMONT  —  fonde  la  doctrine  du  spiritualisme  en  admettant 
son  rtrc/(t'c;  localise,  le  premier,  les  forces  de  la  vie  dans  le  centre 
épigastrique,  et  fait  remarquer  les  irradiations  de  ce  dernier  surtout 
l'organisme. 


'S" 


Stahl  —  charge  l'àmc  raisonnable  du  soin  de  veiller  à  la  con- 
servation de  l'organisme. 

Th.  Bordeu  —  admet,  dans  chaque  organe,  un  sentiment 
particulier  ,  une  vie  qui  lui  est  propre.  Signale  positivement  la 
sensibilité  spéciale  de  l'estomac  ;  son  importance  remarquable 
dans  l'organisme.  Place  dans  la  région  précordiale  :  «  Le  siège , 
l'aboutissant  de  presque  tous  les  efforts  corporels  ,  de  presque 
toutes  les  sensations,  le  jeu  et  les  orages  des  passions,  les  effets 
des  divers  appétits,  etc.  »  Il  dit  en  propres  termes  :  «  La  chimie 
vivante  est  la  seule  nécessaire  aux  médecins.  »  Il  fait  très-bien 
comprendre  la  nécessité  d'étudier  avec  la  plus  grande  attention 
les  maladies  chroniques ,  etc. 

MoRGAGNi  —  signale  les  caractères  de  la  (jastrilc  latente  comme 
un  phénomène  cadavérique  très-fréquent. 

Réga  —  fixe  l'attention  des  praticiens  relativement  à  l'influence 
pathologique  de  l'estomac  sur  toutes  les  parties  de  l'organisme. 
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Placo  la  sensibilité  du  centre  épigastriqiio  dans  la  membrane 
vnifjucuxe  de  ce  vischr.  Porte  l'alleinle  la  iiliis  ("videiilo  ii  l'rxsen- 
tiiiUté  dos  fièvres  en  disant  :  «  Le  foyer  de  toutes  les  lièvres 
intcruiillentcs  est  dam  l'estomac.  » 

Barthez  —  attribue  les  actions  organiques  à  l'inlluence  d'une 
puissance  particulière  qu'il  nomme  principe  vital. 

J.  HiNTEii —  émet  des  idées  très-lumineuses  sur  l'inllamma- 
tion,  el  distingue  les  phlcgmasies  d'après  les  tissus  qu'elles  occu- 
pent. 

Glisson  —  reconnaît,  dans  la  fibre  animale,  unr  fitrce  parti- 
culière qu'il  nomme  irriiahllité. 

Halleii  .  —  s'appuyanl  sur  des  expériences  très-nombreuses  , 
place  l'irritabilité  dans  la  fibre  musculaire  seule. 

P.  A.  Faiuie  —  démontre  l'irrilabililé  du  système  capillaire  imlé- 
pendammeiit  de  l'innervation  cérébrale. 

Clilken  —  signale  surtout  l'irritabilité  nerveuse  ;  il  attribue 
l'inflammation  à  l' irritation  des  capillaires  samjuins. 

SnnœFFER  —  rapporte  toutes  les  maladies  à  l'irritation  du 
■•.ysténK!  nerveux. 

Hhown  —  rejeté  les  explications  Immorales ,  établit  ce  grand 
liriiuipe  :  «  l,a  vie  de  l'animal  ne  s'entretient  (jue  par  les  stimu- 
lants extérieurs.  » 

PiNEi.  —  ramène  la  médecine  il  l'obsorvalion  des  faits,  (lonçoil 
la  yranili'  pensée  de  fonder  la  dislriluilion  régulière  des  maladies: 
«  sur  1rs  rapports  de  structure  nu  les  fonctions  onjanii/urs  des 
parties.  »  Fait  bien  remarquer:  «  Que  triât  inflammatoire  a 
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(tes propriétés  communes  (juelle  que  soit  la  partie  qui  est  atta- 
quée, et  que  ces  points  de  contact  sont  d'autant  plus  marqués 
qu'il  ji  a  plus  d'analogie  dans  les  tissus  et  les  fonctions  orriuniques 
des  parties.  »  Il  ouvre  la  voie  qui  devait  conduire  à  réludc  des 
névroses,  etc. 

BicuAT —  crée  l'anatomio  des  tissus,  l'anatomic  médicale,  et 
la  porte  presque  en  même  temps  à  sa  perfection.  Pose  largement 
les  bases  de  la  véritable  doctrine  physiologique. 

Béclard  —  corrige ,  complète  l'œuvre  de  Bichat  sous  le  rap- 
port de  l'anatomie  générale. 

Pljolde  Castres —  considère  l'inflammation  comme  un  phéno- 
mène local  dont  la  fièvre  n'est  que  l'extension.  Admet  des  inflam- 
mations viscérales  de  nature  lente  et  chronique.  Décrit  celle  de 
l'estomac ,  en  indique  les  résultats  cadavériques ,  et  reconnaît  que, 
pendant  son  existence  ,  les  boissons  adoucissantes  peuvent  seules 
être  supportées.  Signale  des  sympathies  particulières  entre  les 
organes;  et  fait  jouer  à  l'estomac  un  rôle  très-important  au  milieu 
de  ces  rapports  viscéraux ,  etc. 

Prost  —  appelle  toute  l'attention  des  praticiens  sur  un  certain 
nombre  de  phénomènes  pathologiques  dont  le  point  de  départ  se 
rattache,  d'après  lui ,  à  l' al tération morbifique  du  canal  digestif. 
Il  place  dans  cette  catégorie  les  fièvres  gastrique,  muqueuse, 
ataxique ,  etc. ,  et  dit:  «  Les  altérations  des  muqueuses  digestives 
deviendront  peut-être  un  jour  la  base  de  la  médecine.  » 

Rasori  —  signale  plusieurs  médicaments  spécifiques  ;  établit 
une  grande  prédominance  des  maladies  slhéniques  par  opposition 
au  système  de  Brovvn ,  et  crée  la  doctrine  du  contro-stimulisme. 

ToMMAsiM  —  fait  observer  que  la  plupart  des  fièvres  nommées 
asthéniqties  doivent  être  traitées  par  les  antiphlogisliques.  Jette 
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le  plus  grand  jour  sur  l'histoire  de  la  fièvre  Icnle  hectique ,  sur  la 
|t!n|iarl  de 
Icux ,  etc. 


|t!n|iarl  des  névroses,  de  plusieurs  maladies  des  organes  glandu- 


Marcus  —  comprend  la  nécessite  de  coordonner ,  d'après  nn 
seul  principe ,  toutes  les  parties  de  l'art  de  guérir.  Se  propose  de 
faire,  de  l'anatomic  générale  de  Biclial ,  la  base  d'une  doctrine 
médicale  nouvelle  ;  l'injlammation  devient  le  principe  auquel  il 
croit  pouvoir  rattacher  le  développement  de  toutes  les  maladies. 

Caffin  —  éveille  l'attention  des  praticiens  sur  la  nécessité 
d'étudier /'/nv7af/o«  d'une  manière  générale,  pour  en  mieux  com- 
prendre les  applications  particulières. 

Makandel —  lait,  sur  l'irrilatalidn,  un  travail  spécial  dansleijuel 
se  trouvent  de  nombreuses  applications  à  la  doctrine  physiolo- 
gique. 

Edw.  Miller  —  publie  un  ouvrage  «  sur  l'importance  de 
l'osloinac  comme  centre  d'association ,  siège  de  dérangements 
morbides  et  médium  d'opération  des  remèdes  dans  les  maladies 

malignes »  fait  observer  que  ,  dans  les  fièvres,  l'estomac  est 

presque  toujours  la  partie  primitivement  affectée.  Mil  ipie  «  si 
l'on  n'a  pas  encore  compris  ce  rôle  de  l'estomac,  c'est  parce  que 
l'on  est  dans  l'ignorance  des  irritations  qui  s'y  font.  »  Avance  que, 
dans  les  fièvres,  c'est  l'estomac  qui  éprouve  le  premier  cet  excite- 
menlet  qui  le  transmet  aux  autres  viscères  parla  puissance  de  son 
action  sympalliitiue,  etc.  etc. 

Nous  trouvons  encore  des  notions  du  même  ordre  dans  liu/fa- 
lini,  Gérnmini,  etc.  Mais  il  nous  semble  suflîsanunent  établi  que 
les  princi])es  fondamentaux  de  la  doctrine  |)hysiologique ,  savoir  : 
les  idées  de  l' irritabilité ,  i\c  l'irritation  ,  de  l' inflammation 
étudiées  d'une  manière  générale  et  dans  les  divers  tissus  organi- 
ques; des  phleijmasies  chroniques  ;  de  la  localisation  des  mala- 
dies ;  de  leur  généralisation  par  les  sympathies;  de  la  gastrite, 
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ilo  la  (jastro-entérite;  do  la  non  essentialité  des  fièvres;  de  la 
fixation  de  leur  siège  dans  la  muqueuse  gastro-intestinale  irritée  ; 
de  la  nécessité  de  les  combattre  par  les  anliphlogistiques  ;  de  la 
fausse  adijnamie ,  etc.,  etc.,  n'étaient  plus  en  1808  et  surtout 
en  I8l6des  idées  étrangères  au  domaine  de  la  science,  puisqu'elles 
se  trouvaient  consignées  d'une  manière  incontestable  dans  un 
aussi  grand  nombre  d'ouvrages. 

Que  Broussais  nous  dise  actuellement  qu'il  ignorait  l'établisse- 
ment de  ces  vérités;  que  d'ailleurs  elles  sont  moins  explicites, 
moins  bien  exposées  que  dans  ses  écrits ,  nous  lui  ferons  à  cet 
égard  toutes  les  concessions  qu'il  pourra  désirer;  mais  il  en  est 
une  que  nous  n'accorderons  jamais  ,  c'est  d'admettre  qu'à  l'époque 
ou  Broussais  écrivait ,  ces  idées  fondamentales  de  la  doctrine 
physiologique  n'étaient  pas  enregistrées  dans  les  archives  de  la 
science  ,  et  que,  par  conséquent,  il  est  le  seul  inventeur  de  cette 
doctrine  :  les  raisonnements  les  plus  spécieux  ne  peuvent  porter 
aucune  atteinte  à  l'évidence  des  faits. 

Pour  terminer  sur  ce  point  et  prévenir  toute  réclamation ,  nous 
accorderons  encore  que ,  sans  Broussais ,  tous  ces  principes  émis 
avec  trop  peu  de  retentissement ,  présentés  séparément  au  lieu 
d'être  rassemblés  dans  un  faisceau ,  d'après  une  pensée  systéma- 
tique, auraient  pu  demeurer  encore  longtemps  sans  porter  leurs 
fruits,  et  sans  constituer  une  doctrine  physiologique;  c'est  un  mérite 
que  nous  aimons  à  reconnaître;  c'est  une  justice  que  nous  nous 
empressons  de  rendre  au  réformateur.  Suivons-le  maintenant  dans 
l'exposition  de  sa  doctrine  d'après  l'ordre  indiqué. 

§  II.  PATHOLOGIE  GÉiNÉRALE. 

Broussais  admet  dans  l'organisme  une  puissance  qui  préside  à  la 
formation,  au  développement,  à  la  conservation  de  l'individu. 
Cette  puissance ,  qu'il  nomme  force  vitale,  et  qu'il  regarde  comme 
une  cause  première ,  inconnue  dans  son  essence ,  domine  tout 
l'ensemble  de  l'organisme  maléricl ,  et  de  plus  régit  les  propriétés 
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(le  la  malière  organisée  vivante.  Si  celle  force  vitale  est  inimalé- 
rielio,  et  ce  qui  suit  va  uous  prouver  que  c'est  l'idée  du  réforma- 
teur, alors  il  n'a  fait  que  changer  un  nom  :  c'est  Vcnonnon 
dllippocrale,  Varcltée  de  Vanhelnionl,  Vdine  de  Stalil,  le  principe 
vital  de  Bailliez.  Mais  poursuivons. 

Il  n'admet,  dans  les  tissus  vivants,  qu'une  seule  propriété  : 
la  coiUnutilité  ;  la  4rHs/7»///7(' reconnues  par  Biclial  lui  paraissant 
rentrer  dans  la  première;  et,  d'après  lui,  la  contraction  suitposanl 
la  sensation.  Nous  ne  reviendrons  pas  sur  ces  interminables 
discussions  relatives  aux  propriétés  vitales,  nous  dirons  seulement, 
et  jinur  éviter  l'ontoloyisnie  si  vivement  poursuivi  par  Hroussais, 
que  nous  préférons  le  terme  de  conditions  vitales  à  celui  ùe  pro- 
priétés vitales;  et  que  voyant  dans  l'animal,  comme  faits  incon- 
testables, sensation  et  contraction,  il  nous  semble  tout  naturel 
d'admettre  faculté  de  sentir,  faculté  de  se  contracter  :  sensibilité, 
contractililé  ;  d'autant  mieux  qu'en  pathologie  on  trouve  quehjue. 
fois ,  d'une  manière  isolée  dans  le  même  organe ,  la  jiaralysie  du 
sentiment  ou  ùa  mouvement;  et  que  Broussais  lui-même  emploie 
souvent,  dans  ses  explications,  le  terme  sensibilité  qu'il  avait 
proscrit  par  l'abus  du  besoin  de  simplilier. 

Le  premier  résultat  de  la  mise  en  jeu  de  la  contractililé,  est  le 
phénomène  qu'il  nomme  chimie  vivante,  expression  empruntée  à 
Bordeu ,  et  (jui  certes  n'est  pas  heureuse  lorsqu'il  s'agit  de  carac- 
tériser un  phénomène  étranger  aux  lois  générales  de  la  malière. 
Mais  voici  quelque  chose  d'absolument  inintelligible,  du  moins 
pour  nous.  11  dit,  PhysioL,  t.  2,  p.  28  :  «  La  chimie  vivante 
est  le  phénomène  le  plus  reculé  rjui  frappe  nos  sens;  elle  n'est 
pas  sans  doute  la  force  vitale  proprement  dite ,  mais  elle  en 
est  le  premier  itistrument ,  l'instrument  invisible,  immatériel , 
i\[\o,  nous  ne  connaissons  (|ue  pur  la  voie  du  raisonnement.  » 
Si  cette,  chimie  vivante  tombe  sous  nos  sens,  comment  j»eul-elle 
être  un  instrument  immatériel  ;  ou  si  elle  est  un  instrument 
immatériel ,  comment  peut-elle  tomber  sous  nos  sens?  Fiat 
luxl... 

Toutefois,  puisque  Broussais  reganh'  l,i  rbimir  vivante  comme 
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rinstriimont  immatériel  Je  la  force  vitale,  il  considère  nécessai- 
rement, et  à  plus  forte  raison,  cette  force  vitale  comme  également 
immatérielle.  Voilà  ce  que  nous  désirions  surtout  prouver  par 
cette  discussion. 

Pour  Broussais ,  la  vie  s'entretient  par  les  stimulants  extérieurs  ; 
elle  est  le  résultat  de  l'exercice  de  certains  phénomènes  généraux 
qu'il  nomme  lois  vitales.  Si  l'on  voulait  examiner  avec  beaucoup 
d'attention  le  mode  d'existence  des  cataleptiques,  des  animaux 
hibernants,  etc.,  cette  proposition  semblerait  peut-être  un  peu 
exclusive. 

Dans  l'état  physiologique,  les  modificateurs  produisent  deux 
résultats  opposés  sur  la  vitalité  :  1°  la  stimulation ,  elïet  le  plus 
ordinaire.  La  stimulation  peut  être  directe,  indirecte  ou  par 
réaction.  2°  La  sédation  est  positive  par  action  des  calmants; 
négative,  par  absence  des  stimulants  essentiels.  Les  sympathies 
sont  les  moyens  physiologi(iues  de  généralisation  des  stimulations 
dont  le  but  coaqjlexe  est  :  1°  la  nutrition  ,  que  Broussais  explique 
par  la  chimie  vivante  ;  et  qui  serait  mieux  rendue  par  le  terme 
d'élaboration  physiologique.  2°  L'éloignement  des  causes  destruc- 
tives; 3"  la  reproduction.  Broussais  fart  observer  avec  raison  que 
l'exercice  des  fonctions  exige  le  concours  des  solides  et  des  fluides, 
et  que  l'écononiie  vivante ,  qui  résulte  de  leur  ensemble  et  de  leur 
coordination,  a  ses  lois  distinctes  des  lois  de  l'économie  générale  ; 
mais  qu'elle  n'est  pas  entièrement  affranchie  de  ces  dernières. 

1°  APPLICATION  DE  LA  PHYSIOLOGIE  A  LA  MÉDECINE. 

Le  besoin  d'étudier  les  altérations  patliologiques  se  lit  sentir 
avant  le  désir  de  connaître  les  phénomènes  vitaux  dans  l'état  nor- 
mal ;  L-t,  jiar  une  fâcheuse  conséquence,  la  médecine  précéda  la 
physiologie  comme  science  et  comme  art  ;  ce  fut  seulement  après 
des  siècles  que  l'esprit  humain  fut  conduit,  de  la  seconde,  à  la  pre- 
mière, en  suivant  ainsi  le  contre-pied  de  la  nature,  de  la  raison  et 
de  la  vérité. 
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L'horloger  éludio  sa  inonlro  d'abord  dans  los  rondilions  régu- 
lières (lu'ellc  peut  offrir  pour  bien  fonctionner  ;  il  apprécie  les 
rapports  qui  doivent  exister  entre  la  force  motrice  du  grand  ressort 
et  la  résistance  il  vaincre  pour  mettre  toute  la  niadiint'  en  mouve- 
ment. Il  se  pénètre  bien  de  la  disposition  particulière  de  tous  les 
rouages ,  de  leurs  engrenages  récipro(iups ,  du  jeu  de  cliacun  d'eux 
et  des  résultats  généraux  du  concours  de  leur  action,  dont  le  but 
est  de  marquer  l'heure,  la  minute,  la  seconde,  etc.  Ce  n'est 
qu'après  avoir  acquis  ces  notions  positives  qu'il  étudie  cette  machine 
dans  les  altérations  qu'elle  peut  offrir  :  (in'il  parvient  à  les  bien 
reconnaître,  à  les  réparer  avec  habileté.  Cette  marche  est  celle  de 
la  vérité  de  la  raison  de  la  nature.  Le  génie  de  l'homme  la  suit 
lorsqu'il  s'agit  d'une  simple  machine  ;  il  en  adopte  une  complè- 
tement opposée  lorsqu'il  s'agit  de  l'homme   lui-même. 

Nous  en  avons  indiqué  les  motifs  :  la  nécessité  lit  étudier  les 
maladies  avant  que  la  curiosité  condusît  à  l'examen  des  fonctions 
normales  ;  et,  pour  ne  pas  laisser  le  contre-sens  incomplet,  les  phé- 
nomènes vitaux  furent  étudiés  avant  les  organes  qui  les  exécutent: 
la  jdiysiologie  précéda  l'analomie.  Faul-il  s'étonner  de  cette 
longue  enfance,  de  cette  imperfection  fondamentale  dans  lescpielles 
nous  trouvons  la  médecine  ,  la  physiologie  et  l'anatomie,  en  partant 
de  notre  épo(jue,  en  remontant  la  série  des  siècles. 

Honneur  au  génie  de  liichat ,  c'est  lui  qui  le  premier  a  changé 
la  direction  de  celte  marche  si  contraire  :  il  a  fait  comme  le  bon 
sens  de  l'horloger,  il  a  procédé  de  la  connaissance  du  grand  ressort, 
des  rouages ,  des  phénomènes  dans  l'état  normal ,  à  la  connaissance 
de  ce  mécanisme  dans  l'état  d'altération  ;  il  s'est  élevé,  de  l'anatomie 
des  tissus,  à  la  physiologie;  et ,  de  la  physiologie ,  à  la  médecine. 

1/applicatiou  de  la  science  de  l'homme  sain  à  la  science  de 
l'homme  malade  est  donc  la  première  condition  de  toute  bonne  patho- 
logie ;  mais  encore  faut-il  (pie  celte  application  ne  soit  pas  faussée. 

«  Je  conçois ,  dit  M.  Bérard ,  Eloije  de  lironsnais ,  i\c»\  manières 
il'ajqiliquer  la  physiologie  à  la  médecine.  Tantôt,  on  a  emprunté 
simiilemr'ul ,  aux  données  expérimentales  de  cette  science,  l'inler- 
[irétiiliiMi  (le  certains  faits  de  détail ,  d'élioldgie  ou  de  diagnostic: 
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ici,  le  rôle  de  l;i|)liysiol()gie  est  modeste;  mais  ses  conquêtes  sont 
solides  et  acquises  à  tout  jamais  à  la  science  do  riiomnie.  Tantôt, 
sur  un  petit  nombre  des  fails-principes ,  sur  une  ou  deux  des  lois 
de  la  vie,  on  s'efforce  d'asseoir  une  doctrine,  un  système  médical 
complet ,  cohérent  dans  toutes  ses  parties.  Cette  manière  est  plus 
brillante,  c'est  celle  des  hommes  de  génie,  des  législateurs  de  la 
science:  ainsi  procédèrent,  avant  Broussais,  lesStahl,  les  F.  Hoff- 
mann ,  les  Cullen,  les  Brown ,  les  Barthez.  La  chute  successive  de 
leurs  doctrines  nous  fait  craindre  qu'ils  n'aient  demandé  à  la  physio- 
logie plus  qu'elle  ne  pouvait  leur  accorder. 

«  Broussais  fut-il  sous  ce  rapport  plus  heureux  que  ses  prédéces- 
seurs ?  Oui ,  si  nous  avons  égard  à  la  solidité ,  à  la  pureté  du  dogme 
fondamental.  » 

jN'ûus  ne  partageons  pas,  à  cet  égard,  l'opinion  de  M.  Bérard. 
Si  la  doctrine  physiologique  n'avait  pas  d'autre  appui ,  nous  l'eus- 
sions déjà  vue  crouler  sans  retour. 

£n  effet ,  celte  base  fondamentale  ,  cette  première  pierre  posée 
par  le  réformateur  français  est  la  même  que  celle  du  novateur 
écossais  :  «  La  vie  de  l'animal  ne  s'entretient  que  par  les  stimulants 
extérieurs,»  et  cependant  la  doctrine  de  Browu  a  succombé. 

Si  la  médecine  physiologique  survit,  elle  le  devra  donc  bien 
plutôt  aux  grandes  vérités  qu'elle  offre  en  dehors  de  ce  principe, 
et  surtout  à  l'immortelle  Histoire  des  phlegmasies  chroniques, 
sur  laquelle  son  auteur  n'aurait  cependant  pas  dû  l'appuyer  exclu- 
sivement, comme  nous  le  démontrerons  bientôt. 

Mais  il  est  une  troisième  application  à  faire  de  la  physiologie 
à  la  médecine  ;  c'est  même  la  seule  qui  puisse  enfanter  une 
doctrine  solide,  vraie,  à  l'épreuve  de  l'expérience  et  du  temps;  la 
seule  qui  puisse  fonder  la  véritable  médecine  physiologique.  Nous 
avons  l'assurance  que  les  hommes  d'un  sens  droit,  versés  dans  les 
études  physiologiques,  elM.  Bérard,  par  conséquent,  partageront 
noire  avis.  Cette  application  consiste  à  s'élever,  comme  l'avait  fait 
Bichat,  de  l'élude  approfondie  des  tissus,  des  organes,  des  appa- 
reils, de  l'organisme  tout  entier,  à  celle  des  conditions  vitales,  des 
phénomènes,  des  fonctions,  de  l'économie  vivante  dans  l'état 
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normal;  el,  de  ces  notions  fondamentales,  à  iV'tudc  sérieuse  el 
raisonni'c  de  toutes  les  influences  morbili(]nes,  de  tous  les  modes 
principaux  d'altération  que  peuvent  otTrir  les  conditions  vitales, 
les  phénomènes,  les  fonctions,  l'économie  vivante,  en  ne  les  iso- 
lant jamais,  dans  cet  examen  ,  des  tissus ,  des  organes  des  appareils 
el  de  l'organisme. 

C'est  Lien  ainsi  que  le  comprenait  Broussais  lui-même  lorsqu'il 
disait,  on  1S2I ,  2^ Examen, p.  lOl  :  «  Notre  doctrine  n'est  point 
intitulée  la  doctrine  de  l'iirilation,  mais  la  iiocU'inc  phpiohxjifjuc; 

«Ainai,  elle  repose  nécessairement  sur  toutes  les  modiiications 
que  peut  éprouver  la  vie ,  et  non  pas  exclusivement  sur  son  exal- 
tation, quoique  celle-ci  soit  incomparablement  la  plus  fréquente.» 

Si  Broussais  eût  pris  cette  large  base  pour  fondement  de  sa 
doctrine ,  il  eût  été  dans  le  vrai  sous  ce  premier  rapjtort.  Mais 
nous  le  verrons  bientôt ,  égaré  par  l'esprit  de  système,  abandonner 
la  route  qu'il  s'était  lui-même  tracée  en  faussant  les  applications 
de  la  physiologie  à  la  médecine. 

Ainsi,  nous  l'avons  avancé,  les  faits  le  prouveront  jusqu'à 
l'évidence,  le  système  do  Broussais  n'est  point  la  doctrine  pliy- 
siolo(ji(juc  telle  que  la  comprenait  Bichal,  telle  qu'elle  doit  être 
pour  mériter  les  titres  de  vraie,  d'immuable;  caractères  sans  les- 
quels elle  ne  satisfera  point  les  esprits  sérieux,  el  ne  présentera 
pas  à  la  science,  a  l'humanilé,  tous  les  avantages  qu'elles  onl  droit 
d'en  attendre. 

2»  LOCALISATION  DES  MALADIES. 

Ici  Broussais  aborde  franchement  la  question.  Il  s'élablil  sur  co 
grand  itrincipe  do  IJiclial  ;  «  Qu'est  l'observation,  si  l'on  ignore  là 
uii  siège  le  mal?  » 

Ce  iirinripe  ,  aussi  vrai  i)ar  lui-mêiiio  (|ue  fécond  dans  ses  résul- 
tats, nous  itaraît,  en  cfTet,  le  premier  fondement  de  la  médecine 
clinique.  Ainsi,  rattacher  tous  les  symptêmies  des  maladies,  ou  plié- 
n()mèn(!S  palliologitines,  à  l'alléralion,  il  la  souiïrancc  des  organes, 
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dans  la  fjrnnde  majorité  des  cas ,  sera  désormais  et  pour  toujours 
la  base  Immuable  de  la  doctrine  physiologique. 

En  établissant  cet  axiome,  nous  avons  fait  nos  réserves,  nous 
avons  dit  :  dans  la  grande  majorité  des  cas;  au  lieu  d'admettre 
ce  principe,  comme  l'a  fait  Broussais ,  d'une  manière  absolue. 

Nous  pensons  dès-lors  que  le  réformateur  a  faussé  l'application 
de  cette  loi,  comme  celle  du  plus  grand  nombre  des  vérités  de  sa 
doctrine  ,  en  les  forçant  à  plier  sous  le  poids  de  l'exclusion  systé- 
matique. 

Pour  Broussais,  en  effet,  toute  maladie  est  locale  avant  do 
présenter  aucun  caractère  de  généralisation.  Il  n'admet  point 
d'exception  à  cette  règle.  Pour- lui,  également,  l'altération  des 
solides  organiques  est  tout,  il  ne  tient  aucun  compte  de  celles  que 
peuvent  éprouver  les  fluides,  surtout  au  point  de  vue  de  l'étiologie 
et  de  la  thérapeutique.  Toutes  les  prétendues  diathèses  ne  sont 
(|ue  des  répétitions  de  la  maladie  dans  les  tissus ,  dans  les  organes 
et  dans  les  appareils.  Nous  verrons  bientôt  qu'il  rattache  à  peu 
près  toutes  les  maladies  à  l irritation,  et  presque  toutes  les 
irritations  à  la  gastro-entérite. 

C'est  une  des  erreurs  capitales  de  la  doctrine  du  réformateur. 
Klle  a  même ,  pour  un  grand  nombre  d'esprits  superficiels,  masqué 
complètement  les  grandes  vérités  que  peut  revendiquer  cette  même 
doctrine. 

En  attendant  que  nous  examinions  chacune  des  diathèses  en 
l>articulicr,  que  nous  recherchions  si  plusieurs  maladies  ne  com- 
mencent point  par  l'altération  des  humeurs,  que  nous  signalions 
l'abus  que  l'on  a  fait  de  la  gastrite  et  de  la  gastro-entérite  comme 
iiase  et  comme  principe  du  plus  grand  nombre  des  affections 
morbides ,  nous  demanderons  aux  bons  observateurs  : 

1"  Si  pour  eux  l'apparition  d'un  simple  furoncle,  dans  un  point 
où  nulle  irritation  locale  n'a  pu  lui  faire  choisir  son  lieu  d'évolution; 
si  la  succession  d'un  plus  ou  moins  grand  nombre  d'autres  dans 
divers  lieux,  sans  plus  de  raison  d'élection  de  ce  domicile  parti-  • 
culier,  peuvent  être  envisagés  comme  une  maladie  purement  locale 
dans  son  principe  :  toile ,  par  exemple,  (lu'une  tumeur  avec  abcès, 
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développée  dans  le  lieu  même  d'une  contusion?  N'adineltronl-ils 
pas,  au  conlraire,  une  disposition  particulière  de  l'organisme, 
antérieure  à  la  manifestation  du  furoncle  ;  ne  combattront-ils  pas 
dès  lors  celui-ci  autrement  qu'un  simple  phlegmon  .  en  traitant  en 
même  temps  la  maladie  locale  et  l'altération  générale  qui  a  produit 
le  développement  de  ce  premier  furoncle ,  et  ne  manquera  presque 
jamais  d'en  occasionner  d'autres ,  si  elle  n'est  pas  attaquée  par  les 
moyens  hygiéniques  et  pharmaceutiques  appropriés. 

Broussais  dirait  sans  doute  que  ces  furoncles  plus  ou  moins 
nombreux  ne  sont  que  la  répétition  d'une  gastro-entérite ,  cl  par 
conséquent  encore  une  maladie  locale  dans  son  origine. 

Pour  toute  réponse  à  cette  pétition  de  principe ,  nous  en  appel- 
lerons à  la  saine  observation,  afin  de  savoir  si  c'est  bien  une  (jastro- 
entèritc  (]ue  l'on  rencontre  alors  dans  la  grande  majorité  des  cas  , 
ou  si  l'on  ne  trouve  pas  plutôt  une  sorte  d'ichnulfcmcnt  général , 
avec  embarras  gastrique,  intestinal,  constipation,  etc;  et  si  l'on 
ne  guérit  pas  bien  mieux  et  plus  sûrement  par  l'absence  du  régime 
acre,  irritant,  qui  avait  surtout  occasionné  cette  maladie,  par  les 
laxatifs  et  les  boissons  tempérantes  longtemps  continuées,  que  par 
les  applications  de  sangsues  à  l'épigastre.  Ce  n'est  pas  l'avis  du 
réformateur  ;  c'est  le  nôtre  ;  les  praticiens  expérimentés  décideront 
la  question. 

2°  Nous  leur  demanderons  encore,  pour  ne  pas  sortir  des  cas 
les  plus  vulgaires  et  les  plus  évidents,  si  l'anémie  qui  se  manifeste 
chez  les  mineurs,  par  exemple,  est  encore  une  maladie  locale  qui 
frappe  exclusivement  un  solide  organisé;  si  elle  ne  dépend  pas, 
au  contraire,  d'une  profonde  altération  dans  la  composition  du 
sang;  et  si  l'air  pur,  une  alimentation  nutritive  et  l'usage  des  ferru- 
gineux ajipropriés,  ne  sont  pas  les  moyens  dont  l'expérience  la 
plus  positive  a  bien  constaté  l'eflicacité? 

3°  Enfin,  nous  en  appellerons  à  leurs  souvenirs  clinicpies  pour 
savoir  si,  dans  le  plus  grand  nondtre  des  fièvres  inlcriiiillenles,  ils 
ont  reconnu  la  yaslru-cnlcrilc  comme  altération  fondanieiilale,  et 
traité  cette  maladie  par  les  antiphlogistiquos,  et  suricuit  par  les 
applications  de  sangsues  ;  ou  s'ils  n'ont  pas  plutôt  regardé  celte 
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altération  morbide  comme  une  affection  nerveuse  à  type  intermittent; 
oi,  salifies  cas  de  complications  et  de  contre-indications,  presque 
toujours  traité,  avec  un  succès  complet,  ces  mêmes  altérations  par 
les  antipériodiques  et  surtout  par  les  préparations  de  quinquina. 

Ainsi  Rroussais,  en  plaçant  le  siège  exclusif  des  maladies  dans 
les  solides  organiques ,  et ,  parmi  ces  derniers ,  presque  toujours 
dans  l'estomac  et  les  intestins;  en  circonscrivant  le  début  de  toutes 
les  altérations  pathologiques  dans  un  tissu ,  dans  un  organe ,  a 
manifestement  faussé  le  grand  principe  du  rapport  des  symptômes 
aux  lésions  des  organes  et  de  lalocalisation  des  affections  morbides. 

Nous  terminerons  cette  généralité  par  l'opinion  de  M.  Bérard, 
Elofje  hislorique  :  «  Il  faut  avouer  que  ces  idées  sont  trop  exclu- 
sives. N'est-ce  pas  en  agissant  sur  les  humeurs  que  le  fer  guérit 
la  chlorose;  les  alcalins,  la  gravelle;  les  végétaux  frais,  le  scorbut; 
et  le  quinquina,  la  fièvre  pernicieuse  contractée  par  l'absorption 
des  émanations  des  marais?» 


3"  ESSENTIALITÉ  DES  MALADIES;  ENTITES  MORBIDES. 

Avant  VAnatomie  générale  de  Bicliat,  les  médecins  ayant 
presque  toujours  étudié  les  maladies  sans  les  rapporter  immédia- 
tement aux  tissus,  aux  organes,  aux  appareils,  avaient  personniflé 
des  groupes  de  symptômes  en  faisant  ainsi  des  cntitcs  qui  déter- 
minaient souvent  le  nom  de  la  maladie,  et,  résultat  beaucoup  plus 
fâcheux,  dont  la  nature  supposée  devenait,  le  plus  ordinairement,  la 
base  principale  des  indications  à  remplir. 

Ainsi  la  fièvre  adijnamnjue ,  par  cela  seul  qu'elle  avait  été 
désignée  sous  cette  dénomination,  était  traitée  par  les  toniques;  la 
fièvre  «/flajji/we,  par  les  antispasmodiques  ;  h  fièvre  bilieuse,  par 
les  vomitifs  et  les  purgatifs,  etc..  Broussais  attaqua,  poursuivit  à 
outrance  les  eni/<<^s  morbides,  et  parvint  à  renverser  toutes  celles 
qui  n'étaient  pas  des  chimères  de  son  imagination ,  et  dont  l'exi- 
stence ,  en  pathologie ,  pouvait  offrir  de  graves  inconvénicns  pour 
la  thérapeutique. 
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CVsl  assun'monl  le  plus  important  service  dont  la  médecine 
pratique  surtout  lui  soit  redevable;  c'est  aussi  le  titre  de  gloire 
qu'il  revendiquait  avec  le  plus  d'empressement,  lorsqu'il  disait  : 
«  La  découverte  de  cette  ontologie  médicale  est  ma  propriété  ,  je 
n'en  ai  trouvé  le  germe  dans  aucun  ouvrage.  » 

Toutefois,  il  abusa  bien  étrangement  de  cette  grande  pensée 
dans  les  applications  qu'il  en  flt  à  la  médecine;  et,  dans  sa 
monoraanic  de  poursuivre,  comme  ontolocjistes,  les  auteurs donlla 
moindre  expression  pouvait,  en  l'interprétant  à  sa  manière,  con- 
duire même  indirectement  à  cette  qualification.  Ce  fut  un  de  ses 
grands  moyens  de  proscription ,  pour  cette  réprobation  générale 
dans  laquelle  il  comprit  tous  les  systématiques  ses  confrères, 
sans  aucune  exception  ;  nous  ajouterons  même  presque  tous  les 
médecins  ,  tant  se  trouve  rétluil  le  nombre  do  ceux  que  nous  avons 
pu  compter  en  dehors  de  cet  anathème  universel. 

Broussais,  disons-nous,  abusa  bien  souvent  de  cette  vérité 
dans  ses  innombrables  qualifications  d'ontologisme  ;  et  si  le  |dus 
grand  nombre  des  auteurs  qu'il  a  rangés  dans  cette  catégorie 
pouvaient  y  figurer  avec  raison ,  d'après  les  allégations  du  réfor- 
mateur, nous  réclamerions  pour  lui-même,  et  sur  des  titres  mieux 
établis,  la  première  place  au  milieu  d'eux.  Nous  citerons,  à  cette 
occasion,  l'opinion  de  M.  Bérard,  qui  ne  sera  pas  suspecte.  Il  dit, 
KInqe  liixtoriifue  ;«  Peut-être  a-t-il  grandi  l'ennemi  qu'il  a  terrassé, 
peut-être  a-t-il  parfois  vu   l'ontologie  là  où  il  n'y  avait  que   des 

expressions  méla|)lioriques Broussais  fut  aussi  vitaliste  qu'aucun 

de  ceux  qui  le  précédèrent;  peut-être  même  n'a-l-il  pas  toujours 
montré,  dans  son  langage  au  moins,  cette  réserve  pliilosopliiciue 
dont  Bartliez  avait  donné  le  précepte  sans  en  donner  l'exemple. 
Il  a  quelquefois  ;<rrsr)Hn?^/î  le  pritiripr  rilnl  :  il  lui  a  supposé  des 
iutrntiom.  une  rnhmU^-.W  le  fait  agir  d'ajtrès  un  plan  dHcrminé  ; 
et  l'on  serait  vérilablemenl  tenté  d'accuser  l'auteur  d'ontolof/ir , 
si  Broussais /)0M»v/>7  rirr  nvlolDgistc.  » 

I,e  réformateur  abusa  de  même  des  applications  qu'il  fil  .i  la 
médecine  de  la  proscription  de  l'ontologie  :  ainsi ,  nous  le  voyons 
riiii|darer  toutes  les  eulités  morbides  par  l'irritation,  l'inflammation 
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el  la  snbinflammalion.  Nous  élablirons,  on  traitant  de  ces  modes 
généraux  des  maladies,  jusqu'à  quel  point  cotte  autre  prétention  est 
fondée;  nous  examinerons  encore  s'il  est  rationnel,  et  surtout  sans 
danger  dans  le  Iraitomcnt,  de  rattacher  ainsi  les  fièvres  inlennil- 
tcntcs,  pernicieuses,  typhoïdes,  etc.,  etc.,  à  la  gastro-cnlérile. 

M.  Bérard,  loc.  cit.,  exprime  ainsi  son  opinion  sous  ce  dernier 
rapport  :  «Le  débat  a  été  transporté,  dans  ces  dernières  années, 
sur  un  terrain  où  la  médecine  physiologique  combat  peut-être  avec 
moins  d'avantages.  Si  en  effel  la  phlogose  partielle  du  tube  digestif 
ne  suffisait  pas  ,  même  en  invoquant  les  sympathies  ,  pour  rendre 
compte  des  symptômes  formidables  des  lièvres  graves;  si  celle 
phlogose  avait  un  caractère  spécial  et  un  siège  déterminé  dans 
l'intestin ,  si  elle  était  la  conséquence  d'une  altération  du  sang  qui 
aurait  en  même  temps  allumé  la  fièvre,  il  faut  avouer  ipie  celle-ci 
ne  pourrait  être  complètement  assimilée  à  la  fièvre  symplomatique 
de  la  pneumonie  et  de  la  péritonite.  C'est  dans  cette  forte  position 
que  se  sont  rclrancliés  les  adversaires  de  la  médecine  i)hysiolo- 
gique,  et  il  y  a  lieu  de  penser  qu'ils  y  tiendront  longtemps.  » 

4^  CONSTITUTIONS  MÉDICALES. 

Broussais ,  en  confondant,  sous  la  dénomination  commune  de 
n  desa-iptmn  des constilnt iom,  )>Hippocrate,  Bâillon,  Sydenham, 
Stoll ,  Baglivi ,  etc. ,  ne  paraît  pas  avoir  bien  compris  les  différents 
sens  du  mot  constitution  employé  pour  désigner  les  conditions 
atmosphériques  et  leurs  effets  dans  la  production  des  maladies, 
puisqu'il  rejette  ces  constitutions  comme  des  chimères ,  sans  une 
dislinclion  qui  devient  cependant  indispensable. 

Raige-Delorme  dit ,  à  cette  occasion,  Dict.deméd.J.  S,  p.  488: 
«  Les  constitutions  médicales  sont  un  des  points  les  plus  obscurs 
de  la  science.  Cette  obscurité  ne  provient  pas  seulement  de  la 
difficulté  du  sujet,  elle  résulte  plus  encore  peut-être  du  peu  de 
précision  avec  lequel  il  a  été  délimilé.  » 

Pour  éviter  toute  confusion ,  pour  ne  pas  admettre  des  iniluouces 
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morljiliques  au  moins  Irès-douleuses ,  ol  n'en  pas  rejetoc  d'autres 
(juc  l'évidence  des  faits  ne  permet  pas  de  proscrire ,  lors  même 
qu'il  est  impossible  de  s'élever  à  la  théorie  précise  de  leur  action , 
il  faut  distinguer  trois  ordres  de  constitutions  :  . 

1"  AlmosplirrifjucK,  —  se  composant  dos  étals  l)arométri(|UP , 
Ihcrmoniétriiiue,  hygrométrique,  élcctri(iuo  de  l'almosphére  ol  do 
leurs  nombreuses  combinaisons  suivant  los  climats,  les  lieux,  les 
saisons,  etc.  Hippocrale  ne  paraît  pas  avoir  compris  autrement  ce 
grand  modificateur  dans  la  production  des  maladies  sans  caractère 
infectieux  ou  contagieux.  Il  est  de  toute  évidence  que  l'on  ne  pont 
pas  révoquer  en  doute  l'influence  de  colle  cause  occasionnoUo  dans 
la  fréquence  de  tel  ou  tel  ordre  do  maladies.  Tous  les  praticiens 
savent ,  en  effet ,  que  les  inflammations  des  membranes  muqueuses, 
inflammations  catarrhales  des  auteurs,  sont  bien  plus  communes 
dans  les  automnes  et  les  hivers  froids  et  humides,  que  dans  les 
printemps  ou  les  étés  secs  et  chauds;  que  les  phlegmasies  cutanées 
sont  plus  ordinaires  dans  la  seconde  conslilulion  que  dans  la  pre- 
mière ;  nous  ajouterons  que  l'un  et  l'autre  de  ces  doux  ordres 
d'altérations  pathologiques  subissent  des  influences  notables  dans 
leur  marche,  leur  durée,  leur  gravité,  etc..  |Kir  li'  fait  même  do 
ces  différentes  constitutions  atmosphériques,  dont  il  est  dès  lors 
impossible  de  rejeter  l'existence  et  l'action ,  en  les  considérant 
surtout  au  point  de  vue  de  l'éliologie. 

i?"  McdicaU's,  —  embrassant,  dans  la  même  pensée,  les  elïols 
produits  par  celte  constitution  et  l'influence  atmosphériipie  per- 
manente, et  indépendante  jusqu'à  un  certain  jinint  des  états 
élémentaires  de  la  comlilution  atmosphcriijur  ;  donnant,  pendant 
sa  durée,  aux  maladies  régnantes,  un  caractère  particulier  : 
inflammatoiro  .  liilioux ,  nerveux ,  clc.  ,  olc.  C'est  ainsi  (juc 
lîaillou,  Sydenhani ,  Sloll ,  etc.,  conqironaient  la  cousllliilidii 
médicale,  sorte  de  moyen-terme  entre  la  coustitulion  atmosplic- 
rit/iir  cl  la  cdiislllitlion  ri>idriiiiijiir.  JcWc  csl  ccild  contlitutinn 
iiirdiralc  dont  l'histoire  n'a  point  encore  été  suflLsanuiicnl 
écl.iiréo  pour  (pi'il  soi!  jiermis  aux  es|irits  sages  de  prononcer  ou 
dernior  ressort.  Si  Broussais  él.iil  fondé  ii  rojolor  proviMiiromont 
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celle  influence  morbifique ,  il  ne  l'était  pas  encore  du  moins  à  la 
proscrire  d'une  manière  aussi  tranchante,  aussi  absolue. 

3°  Epidcmifjucs ,  —  déterminées,  indépendamment  des  climals, 
des  saisons,  des  états  de  la  température,  de  la  sécheresse,  de 
l'humidité,  de  l'électricité  atmnsphéri(|ues,  par  une  modification, 
spéciale  de  l'air,  et  produisant  une  maladie  qui  frappe  en  même 
temps  un  grand  nombre  de  sujets,  et  dont  la  forme  commune  et  carac- 
téristique se  retrouve  partout,  quels  que  soient  l'âge,  le  sexe,  le  tem- 
péramentdes  individus  affectés.  Que  l'on  attribue  cette  «iOf//^ca//o/t 
spéciale  à  la  présence  d'un  agent  infectieux,  d'un  miasme  ,  d'un 
principe  contafjieux ,  etc.,  comme  le  plus  souvent  cette  cause 
échappe  il  l'investigation  de  nos  moyens  chimiques  les  plus  puis- 
sants ,  et  que  sa  présence  est  seulement  révélée  par  ses  effets  sur 
l'organisme  vivant ,  nous  ne  donnerons  aucune  importance  à  cette 
première  partie  de  la  question  ;  mais  il  n'en  sera  pas  de  même 
pour  la  seconde  ;  à  moins  que  l'on  ne  veuille  admettre  des  effets 
palpables  sans  aucune  cause  positive ,  il  est  évident  que  l'on  ne 
peut  pas  nier  la  réalité  des  constitutions  épidémiques.  Il  est 
également  prouvé  par  l'expérience  que ,  dans  le  cours  d'une  épi- 
démie ,  une  maladie  donnée  offre  des  caractères  qu'elle  ne  présente 
pas  dans  l'état  sporadique  ;  exige  le  plus  souvent  des  modifications 
essentielles  dans  son  traitement,  et  que,  par  une  conséquence 
nécessaire,  les  bons  observateurs  trouveront,  sous  ce  point  de 
vue  d'une  si  haute  i)ortéc,  la  doctrine  médicale  de  Broussais  bien 
fautive  et  bien  incomplète. 

5°  DOCTRINE  DES  CRISES. 


Dès  la  plus  haute  antiquité,  les  observateurs  sages,  profonds 
et  consciencieux,  (pii  faisaient,  à  l'exemple  d'lli[)pocrale,  une 
médecine  ii  peu  près  expectante,  avaient  cru  remarquer ,  dans  la 
solution  heureuse  d'un  assez  grand  nombre  de  maladies,  une  marche 
plus  ou  nuiins  régulière  vers  cette  solution,  des  efforts  conserva- 
teurs de  l'organisme  traduits  exlérieureinenl  [lar  des  mouvements 
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ronclionncls  auxquels  ils  donnèrent  le  nom  de  crises  on  juarmcnls; 
el  sur  la  réunion  de  ces  faits  s'ôlcva  par  degrés  la  doilriue  des 
crises  ;  question  médicale  d'un  haut  intérêt ,  violemment  contro- 
versée depuis  son  apparition ,  et  que  le  réformateur  français  a 
tranchée  d'un  seul  trait  de  plume  ,  en  déclarant  que  ces  prétendues 
crises  n'étaient ,  en  dernière  analyse ,  rien  autre  chose  «  que  des 
déplacements  accidentels  de  l'irritation,  et  nullement  le  résultat 
d'un  travail  de  l'organisme  tendant  vers  une  solution  avantageuse.» 

C'était,  d'un  seul  coup,  ruiner  toutes  les  croyances  des  siècles 
passés  relativement  à  cet  objet,  el  détruire  cette  espèce  de  principe 
conservateur  que  les  plus  célèbres  médecins  avaient  admis  sous  le 
nom  de  nature  médicatrice. 

Broussais  ne  s'étant  point  arrêté  à  la  proscription  de  l'abus  de 
cette  doctrine,  mais  en  ayant  voulu  nier  tous  les  faits,  nous 
sommes  forcé  d'étudier  cette  question ,  li  de  prouver  qu'ici , 
comme  partout,  le  réformateur,  en  voulant  établir  des  dogmes 
exclusifs,  a  dépassé  la  mesure  de  la  vérité. 

Le  judicieux  Landré-Beauvais ,  examinant  le  sujet  qui  nous 
occupe,  s'exprime  ainsi ,  Dicl.  des  scienc.  mrd.,  t.  7,  p.  510  : 
«  ...,.L'on  doit  être  étonné  que  les  ouvrages  publiés  sur  une 
matière  aussi  importante,  qui  pouvait  être  éclaircie  par  l'obser- 
vation,  aient  présenté  ,  jusqu'à  ce  jour,  autant  d'incertitude  el 
d'obscurité.  Il  sufllsait,  en  effet,  de  recueillir  avec  soin  les  histoires 
d'un  grand  nombre  de  maladies,  et  de  présenter  ensuite  des 
conclusions  générales  déduites  de  ces  faits  parliruliers,  pour 
décider  l'importante  (ineslion  des  crises.  Nous  n'avons  donc  rien 
de  mieux  à  faire  que  d'exposer  le  résultat  des  observations  que 
nous  avons  faites  depuis  près  de  vingt  ans,  et  d'établir  ainsi  la 
doctrine  des  crises  sur  les  histoires  des  maladies.»  Voici  le  résultai 
de  cette  consciencieuse  observation,  loc.  cit..  p.  .77/  : 

«  On  obsorvc  les  crises  dans  presque  toutes  les  maladies  aiguës... 

Elles  sont  moins  c(<mmuncs  dans  les   maladies   chronicpies 

Si  on  ne  lésa  pas  reconnues  dans  ces  dernières,  c'est  que  pour 

les  voir   il  fallait  a|iporliM-   une  alteiitioii  |ilns  soutenue Tout 

écoulement  rritiipic  est  délenuiné  par  la  nature Les  crises 
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siirvienncnl  lorsque  les  maladies  ont  atleinl  leur  plus  haut  degré.  » 
Landré-Beauvais  n'admet  pas  ,  du  reste  ,  que  celte  nature  soit  un 
être  intelligent,  qui  raisonne  toujours  bien  ses  actes,  puisqu'il 
reconnaît  que ,  parmi  ces  crises ,  les  unes  peuvent  être  salutaires 
et  les  autres  funestes. 

Il  signale  comme  principales  voies  critiques  les  hûmorrhagies,  les 
sueurs,  les  vomisseniens,  lesdiarrliées,  les  évacuations  urinaircs,  etc. 
Il  admet  les  jours  critiques,  et  termine  ainsi,  loc.  cit.,  p.  590  : 

«  Je  puis  assurer  que  depuis  près  de  vingt  ans  que  je  me  livre 
à  l'exercice  de  la  médecine ,  j'ai  constamment  observé  les  crises 
aux  époques  indiquées  par  Hippocrate ,  lorsqu'une  médecine  per- 
turbatrice ne  changeait  pas  la  marche  naturelle  des  maladies.  Les 
élèves  qui  ont  suivi  mes  cours  de  médecine  clinique  à  l'hospice  de 
la  Salpétriére  ont  souvent  vu  les  crises  s'opérer  ainsi,  même 
chez  les  vieillards.  » 

Il  s'agit  ici  de  Vobsrrvalion  clinique  de  l'un  des  plus  sages  et 
des  plus  judicieux  praticiens  de  notre  époque.  Si  elle  ne  suffit  pas 
pour  fonder  notre  conviction,  du  moins  ne  devons-nous  pas  la 
rejeter  comme  une  simple  théorie  de  l'imagination  d'un  médecin 
sans  expérience. 

Contanceau,  Dict.  de  méd.,  t.  0,  p.  309,  dit  relativement  aux 
crises  :  «  Si  l'on  nous  demande  notre  opinion  sur  cette  question 
tant  débattue ,  nous  nous  bornerons  à  faire  remarquer  que  les  actes 
de  la  vie,  soit  qu'ils  s'accomplissent  ordinairement  dans  l'espace 
d'un  jour,  de  quelques  semaines  ou  de  plusieurs  années,  soit  qu'ils 
n'aient  lieu  qu'une  seule  fois  dans  le  cours  de  la  vie  entière,  sont 
réglés  suivant  certaines  périodes  de  temps,  et  affectent  tous  une 
sorte  de  régularité.  Mais  aucune  de  ces  périodes  n'a  une  durée  flxe, 

et  cette  régularité  est  rarement  parfaite Il  en  est  de  même  des 

maladies  dont  la  marche  est  la  plus  régulière  ;  les  changements  qui 
marquent  les  dilïércnles  époques  de  leur  cours  se  succèdent  dans  un 
ordre  déterminé,  mais  dans  un  laps  de  temps  d'une  durée  toujours 
incertaine.  Peut-on  mettre  en  doute  qu'il  n'en  soit  de  même  des 
phénomènes  critiques,  et  serait-il  raisonnable  de  leur  accorder  le  pri- 
vilège d'une  précision  numérique  qui  ne  se  rencontre  nulle  part  ?. . . 
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«Il  n'en  esl  pas  (le  même  des  crises  considérées  en  elles-mêmes, 
les  praticiens  se  sont  assez  généralement  accordés  sur  leur  exi- 
stence  La  doctrine  des  crises  mériterait  d'autant  plus  aujour- 
d'hui d'être  éclairée  et  mise  en  rapport  avec  l'état  actuel  de  la 
science ,  qu'elle  occupe  une  plus  grande  place  dans  les  théories 
médicales  des  temps  passés.  » 

Sans  doute  il  n'est  plus  possible  aux  médecins  de  noire  époque 
de  voir  dans  les  crises  le  résultat  du  combat  des  deux  entités  : 
nature  et  maladie;  sans  doute  la  théorie  des  jours  critiques, 
telle  qu'elle  nous  fut  donnée  par  Hippocrate,  Galien  et  leurs  imi- 
tateurs, n'est  plus  admissible  aujourd'hui ,  même  pour  les  maladies 
dont  le  cours  offre  le  moins  d'irrégularité  ;  sous  ce  point  de  vue , 
Broussais  a  rendu  un  véritable  service  à  la  science  en  ne  subissant 
pas  le  joug  de  ces  croyances  antiques  ;  mais  n'a-t-il  pas  encore 
dépassé  les  bornes  du  vrai ,  en  réduisant  les  mouvements  critiques 
«  au  simple  déplacement  de  l'irrilation ,  »  sans  aucune  tendance 
natiuelle ,  et  sans  aucun  but  conservateur  de  l'organisme?  Nous 
pourrions  opposer  des  raisonnements  nombreux  aux  tranchantes 
assertions  du  réformateur,  mais  il  convient  mieux  de  rappeler 
(jurlipies-uns  des  faits  que  l'observation  nous  offre  chaque  jour, 
pour  faire  apprécier  ces  assertions  à  leur  juste  valeur. 

Le  corps  étant  échauffé,  nous  restons  dans  rimuiobilité  sous 
l'influence  d'un  courant  d'air  frais  ;  bientôt  la  peau,  d'abord  humide 
et  chaude,  paraît  froide  et  sèche,  un  sentiment  de  chaleur  et 
d'agacement  se  fait  éprouver  dans  la  muqueuse  bronchique  avec 
toux,  anxiété  générale,  malaise,  pesanteur  de  tête,  frisson,  etc. 
A  peine  sommes-nous  placé  dans  un  lit  convenablement  échauffé  , 
rpic  la  peau  redevient  humide  ti  ipio  souvent  même  une  transpira- 
tion abondante  se  manifeste  en  faisant  disparaître  tous  les  symptômes 
d(!  la  bronchite  à  son  début.  S'il  n'existe  dans  l'organisme  aucune 
tendance  au  rétablissement  de  l'état  normal,  et  si  les  crises  ne  doi- 
vent avoir  aucune  iniluence  prévue  sur  ce  rétablissement,  pourquoi 
se  font-elles  ici  plutôt  vers  la  peau  que  vers  toute  autre  partie? 

lue  alimeidatuin  Irop  abondante  produit  un  embarras  gaslro- 
inlesliual.  Si  le  malade  écoule  cet  instinct  naturel  qui  fait  naiire  le 
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dégoût,  il  observe  la  diète  an  lieu  d'exciter  un  appétit  factice  par 
les  stimulants  ;  au  lieu  de  prendre  un  vomitil'  par  le  conseil  de  Stoll, 
où,  d'après  celui  de  Broussais,  d'appliquer  des  sangsues  à  l'épi- 
gastre ,  il  se  borne  à  l'usage  de  quelque  boisson  acidulé  et  légère. 
Bientôt  le  malaise  général  se  dissipe  ,  l'appétit  revient  et  quelques 
selles  critiques  achèvent  cette  guérison  bien  naturelle.  Où  donc  se 
trouve  ici  la  cause,  la  réalité,  d'une  irritation  morbifique  substituée 
à  une  autre  irritation  ;  et  si  ce  mouvement  favorable  n'a  rien  qui  se 
lie  naturellement  à  la  conservation  de  l'organisme  ,  pourquoi  se 
fait-il  ici  plutôt  par  les  selles  que  par  l'urine  ou  par  les  sueurs? 
Sur  ces  deux  questions  et  sur  toutes  celles  du  même  ordre,  le 
système  de  Broussais  reste  sans  réponse;  tandis  qu'elle  se  présente 
naturellement  dans  l'admission  d'un  effort  conservateur. 

Contanceau  comprenait  bien  la  même  pensée  lorsqu'il  disait  : 
loc.  cit.,  p.  5N:«  Cette  question  délicate  étroitement  liée  aux 
plus  grandes  questions  de  pathologie  générale  et  de  pathologie 
spéciale,  peut  difficilement  être  traitée  d'une  manière  isolée.  Elle 
se  reproduira  toutes  les  fois  qu'on  aura  à  traiter  d'une  maladie 
aiguë ,  puisque  chacune  de  ces  maladies  a  son  mode  ordinaire  de 
solution  et  des  signes  propres  qui  l'annoncent.  » 

En  résumé ,  Broussais  avait  raison  d'attaquer  et  de  renverser 
l'échaffaudage  compliqué  de  la  théorie  des  jours  critiques  et  l'onto- 
logisme  des  crises  telles  que  les  comprenait  l'antiquité  ,  mais  il  est 
tombé  dans  une  erreur  grave  en  repoussant  systématiquement  les 
vérités  consacrées  par  les  faits  et  reconnues  par  les  meilleurs  pra- 
ticiens de  son  époque  sur  la  réalité  de  ces  crises  déterminées  par 
l'impulsion  d'un  principe  conservateur  de  l'organisme.  Les  consi- 
dérations relatives  à  la  nature  médicalrice  achèveront  la  démons- 
tration de  cette  importante  vérité  pathologique. 

6°  NATURE  MÉDICATrxICE. 


Depuis  l'origine  de  la  médecine  jusqu'à  notre  époque,  l'impor- 
tante et  belli'  Mueslion  de  la  nalwe  médicnlrice  a  vivement  at'ilé 
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les  esprits  ,  et  cependant,  nous  ne  voyons  pas  que  l'on  soit  encore 
arrive  à  la  solution  dôlinilivc  de  ce  grand  problî'uie. 

Nous  croyons  en  trouver  la  raison  principale  dans  la  manière 
dont  on  a  traité  colle  question  csscutiellenienl  pratique.  Des  systè- 
mes brillants  ont  clé  péniblement  improvisés ,  là  où  la  sévère 
expérience  devait  seule  être  consultée  ;  espérant  éblouir  par  le 
clinquant  des  théories ,  on  s'est  abandonné  aux  raisonnements  de  la 
physiologie  transcendante  ,  au  lieu  d'observer  et  de  commenter  les 
faits  les  plus  simples,  les  plus  rapprochés  do  l'existence  indivi- 
duelle, et  qui  devaient  seuls  fonder  le  solide  jugement  à  porter. 

Ainsi  l'anliquilé  voulut  voir,  dans  cette  «a/Mrc  Hif'(//ca<r<ce ,  un 
être  intelligent ,  existant  par  lui-même  et  réglant  les  divers  actes 
physiologiques  et  pathologiques  avec  toute  la  mesure  et  toute  la 
portée  d'un  génie  bienfaisant  qui  voit,  raisonne,  juge  et  calcule 
par  avance  les  résulUUs  nombreux  de  ses  délerminalions. 

Broussais,  avec  tous  les  observateurs  sérieux,  comprit  le  peu 
de  fondement  d'une  semblable  doctrine  ;  mais  il  passa  de  col 
extrême  dans  un  autre ,  en  dépouillant  l'organisme  de  tout  principe 
conservateur  et  tendant  à  le  rétablir  dans  l'état  normal  dont  les 
malailies  l'avaient  plus  ou  moins  éloigné.  Le  réformateur  dans  la 
nécessité  d'admettre  un  grand  nombre  de  faits  palhuiogiques  dont 
la  nianifeslaliou  semble  traduire  l'existence  réelle  de  ce  principe 
n'hésita  point,  dans  son  système  exclusif,  à  rapporter  tous  ces  faits 
à  la  réaction  des  sympathies  morbides.  C'est  encore  un  des  abus  de 
son  iiiilexible  Ihéorie ,  une  des  erreurs  fondamenlales  de  sa  doc- 
trine. IVouvons-le  par  des  faits  en  établissant  la  réalité  ,  le  caractère, 
rinlluence  de  la  nature  médicatricc,  et  le  degré  de  considération 
qu'elle  doit  mériter  dans  le  traitement  des  maladies. 

Nous  rejetons ,  avec  Broussais,  la  réalité  d'une  «a/urc  mcrf»- 
catricc  existant,  comme  entité ,  dans  l'organisme,  et  fonctionnant, 
pour  en  eiïertuer  la  coiiservalion  ,  à  la  manière  d'un  être  indépen- 
dant (|ui  défend  son  domaine  contre  les  agressions  élrangères ,  en 
règle,  avec  intelligence,  et  l'administration  et  les  rapports.  Déjà 
notre  épo(|ue  avait  relégué  celte  explication  parmi  les  théories 
imaginaires;  Broussais  est  venu  confirmer  le  jugement  qu'elle  avait 
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porté.  Mais  vouloir  nier  la  réalité  d'un  fait  évident,  par  cela  seul 
que  son  explication  se  trouvait  faussée,  nous  semble  peu  logique; 
dans  cette  partie,  la  plus  importante  de  la  question,  et  dans  les 
conséquences  que  doit  entraîner  la  manière  de  la  résoudre ,  nous 
admettrons  donc  des  idées  opposées  à  celles  du  réformateur. 

Nous  pensons  en  effet  qu'il  existe  un  principe  conservateur 
dans  l'organisme;  que  ce  principe  détermine,  pour  les  actions  de 
l'économie  vivante  ,  une  tendance  vers  la  conservation  ,  dans  l'état 
physiologique  ;  vers  la  réparation ,  dans  l'état  de  maladie;  que  le 
véritable  médecin  doit  étudier  ces  tendances  médicatrices,  les 
favoriser  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  et  ne  les  contrarier, 
par  des  moyens  essentiellement  perturbateurs,  que  dans  un  petit 
nombre  de  circonstances  exceptionnelles. 

Ces  principes  sont  tellement  en  harmonie  avec  les  résultats  de 
l'expérience  dégagée  de  tout  esprit  de  système,  qu'il  suffira  de 
rappeler  quelques  lois  de  l'organisme,  quelques  faits  résultants  de 
l'application  de  ces  lois  pour  en  démontrer  toute  la  réalité. 

I"*  //  existe  wi  principe  conservateur  dans  l'or(janisme. —  Si 
nous  voulions  descendre  des  principes  généraux  aux  faits  parti- 
culiers ,  il  nous  serait  aisé  de  prouver  que  la  suprême  intelligence 
n'a  pas  dû  former  des  organismes  imparfaits  comparativement  aux 
simples  machines  inventées  par  le  génie  de  l'homme.  Or,  si  ces 
dernières  ont  leurs  moyens  d'action  et  de  protection;  si  la  machine 
à  vapeur,  par  exemple,  a  son  régulateur  qui  active  ou  modère  ses 
mouvements, n'est-il  pas  rationnel  de  penser  que  le  génie  universel, 
d'où  émanent  tous  les  génies  individuels,  n'a  pas  dû  constituer  la 
machine  vivante  dans  une  condition  inférieure  à  celle  de  la  machine 
physique. 

Si  l'on  pouvait  former  à  cet  égard  même  un  doute  injurieux 
pour  la  divinité,  nous  renverrions  l'esprit,  ainsi  faussé  par  ces 
illusions  systématiques,  au  simple  examen  des  organismes  vivants, 
depuis  le  végétal  rudimentaire  jusqu'à  l'homme;  et  nous  lui  deman- 
derions ensuite  s'il  n'a  pas  observé  dans  tous  ces  organismes ,  sans 
exception  ,  une  tendance  manifeste  à  l'accroissement,  à  la  conser- 
vation, à  la  reproduction,  à  l'élection  de  tout  ce  qui  peut  être 
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avantageux,  à  la  n'pulsion  de  ce  qui  peut  devenir  nuisiMo;  et, 
circonstance  i]ui  doit  surtout  fixer  l'altention,  si  celte  tendance 
n'est  pas  d'autant  plus  vraie,  d'autant  plus  apparente,  d'autant 
pins  impérieuse  dans  ses  impulssions,  que  l'être  lui-même  est  plus 
près  de  la  nature ,  plus  loin  de  la  civilisation  ? 

Mais  cherchons  encore  plus  à  notre  portée  ces  preuves  que  nous 
voyons  surgir  de  toutes  parts  ;  élevons-nous  des  faits  particuliers  aux 
faits  généraux  ;  voyons  après  une  lésion  physique  dans  l'organisme 
de  l'homme  lui-même,  ce  qui  va  se  passer  dans  cet  organisme 
indé|»endamment  de  tout  concours  artiliciel. 

Un  os  est  fracturé  :  que  pourra  l'ail  dans  cette  occasion?  mettre 
les  fragments  en  contact  et  les  maintenir  dans  l'immobilité.  Mais 
qui  donc  réglera  cet  admirable  travail  dans  lequel  nous  voyons 
successivement  les  bouts  fracturés  se  ramollir  d'abord  par  la  sous- 
traction du  phosphate  calcaire ,  pour  se  constituer  dans  un  tissu 
mou  susceptible  de  cicatrisation  ;  se  réunir  par  le  résultai  d'une 
irritation  adhésivc  ;  se  durcir  par  la  formation  du  cal .  parle  retour 
du  phosphate  calcaire,  pour  établir,  dans  le  lieu  même  de  la 
fracture,  un  nouvel  os  plus  fort  et  moins  fragile  que  le  premier? 

l'ne  luxation  de  la  tête  du  fémur,  par  exemple,  s'effectue  en 
haut  et  en  dehors;  elle  n'est  pas  réduite.  Que  va-t-il  arriver?  un 
travail  d'un  autre  genre ,  mais  plus  étonnant  encore  que  le  premier. 
Une  cavité  articulaire  se  inuivc^  insensiblement  creusée  sous  la 
lètcdn  fémur ,  elle  devient  lisse ,  polie  ,  d'apparence  cartilagineuse  ; 
une  membrane,  au  moins  analogue  aux  synoviales,  s'organise  par 
degrés  sur  les  nouvelles  surfaces  articulaires,  une  capsule  fibreuse, 
les  embrasse  et  maintient  les  rajjports  qu'elles  doivent  présenter. 
Une  fausse  articulation  s'est  ainsi  constituée  ;  elle  peut  assez 
avantageusement  remplacer  l'articulation  normale  détruite  par 
l'accident  indi(]ué  ,  ])uisqu'en  même  temjts  (ju'unc  cavité  articulaire 
.se  forme,  la  cavité  naturelle  s'elTace  et  disjjaraîl. 

Nous  aviuis ,  avec  Dnpuytren,  rencontré  ce  fait  sur  les  deux 
articulations  coxo-fémorairs  chez  le  trop  malheureux  et  trop  célèbre 
d'Autnn.  An  moyen  de  ces  deux  fausses  articidations,  il  |touvait 
encore  parcourir  ii  pied,  avec  une  certaine  vitesse,  un  assez  long 
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trajet.  Qui  donc  a  dirigé,  conduit  à  sa  fln  l'exécution  d'une  répa- 
ration aussi  parfaite? 

Une  balle  pénètre  dans  l'épaisser  de  nos  parties ,  l'extraction 
n'en  est  pas  opérée.  Qn'i  protégera  les  tissus  vivants  contre  l'action 
de  ce  corps  étranger?  Il  existe  une  loi  relative  aux  rapports  naturels 
de  notre  organisme  avec  les  corps  environnants  :  tous  ces  rapports 
sont  établis  à  l'extérieur  par  le  moyen  de  la  peau  ;  à  l'intérieur , 
par  l'intermédiaire  d'une  membrane  muqueuse.  Que  l'on  admire 
ici  la  tendance  du  principe  conservateur  à  maintenir  l'exécution 
des  lois  physiologiques  :  une  fausse  membrane  muqueuse  va  s'orga- 
niser autour  de  ce  corps  étranger,  et  lui  fournir  une  enveloppe  qui 
garantira  les  autres  tissus  contre  l'action  offensive  de  son  contact. 
C'est  un  fait  que  Dupuytren  a  bien  établi  par  les  expériences  les 
plus  positives. 

Ces  faits,  et  tous  ceux  que  nous  pourrions  citer  encore,  qui  donc 
les  a  si  favorablement  accomplis  dans  l'intérêt  de  la  conservation 
et  de  la  réparation  de  l'organisme?  Broussais  nous  répondra  : 
l'irritation  et  la  chimie  vivante  /N'est-ce  pas  évidemment  reculer 
ici  la  difficulté  sans  la  résoudre ,  puisque  nous  ferons  tout  natu- 
rellement cette  autre  question  au  réformateur  :  Qui  donc  alors  a 
dirigé  la  chimie  vivante  et  l'irritation  de  manière  à  leur  faire  pro- 
duire, précisément  en  raison  des  besoins  du  moment,  dans  le 
premier  cas,  un  cal  osseux;  dans  le  second,  les  différents  tissus 
d'une  fausse  articulation  ;  dans  le  troisième ,  une  fausse  membrane 
muqueuse? 

N'est-il  pas  de  toute  évidence  que  si  l'on  n'admet  pas  ici  le 
concours  d'un  être  intelligent  qui  pense,  raisonne  et  juge,  il  est 
impossible  de  ne  pas  voir,  dans  la  constitution  dos  êtres  organisés 
vivants,  une  tendance  manifeste  à  l'accroissement ,  à  la  conser- 
vation ,  à  la  réparation  de  l'organisme.  Que  l'on  donne  actuellement 
à  cette  tendance  imprimée  par  le  Créateur  à  tout  être  qui  jouit 
d'une  existence  active,  le  nom  que  l'on  voudra,  peu  nous  importe  ;  ce 
qui  devient  essentiel,  c'est  d'en  établir  la  réalité  qui  nous  paraît  au 
dessus  de  toute  contestation,  si  l'on  prend  pour  arbitre  l'expérience 
et  les  faits.  Sans  personnifier  cette   tendance  de  manière  à  la 
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convertir  en  entité,  ce  qui,  selon  nous,  deviendrailune  erreur,  ne 
pouvons-nous  pas ,  après  avoir  bien  précisé  la  valeur  des  termes , 
traduire  cette  tendance  innée  par  ceux  de  nature  médicatricc. 

Ainsi,  la  nature  médicatrice ,  telle  que  nous  la  comprenons, 
existe  réellement  dans  l'organisme,  et  c'est  en  consacrant  une 
erreur  fondamentale  que  Broussais  en  a  prononcé  la  proscri|ition 
absolue. 

2°  Le  médecin  doit  étudier  les  efforts  de  la  nature  médica- 
trice  et  les  favoriser  dans  le  traitement  du  plus  grand  nombre 
des  affections  pathologiques.  —  Puisqu'il  est  évident  que  cette 
tendance  naturelle  vers  raccroisscmenl  et  la  conservation  pendant 
l'état  physiologique,  vers  la  réparation  dans  l'étal  de  maladie, 
exerce  son  action  d'une  manière  incessante,  bien  souvent  sans  les 
secours  de  l'art ,  et  (juelquefois  malgré  les  oppositions  de  l'art 
lui-même ,  pourrait-on  négliger  complètement  ces  favorables  efforts 
sans  affronter  inq)rudemment  tous  les  dangers  d'une  médecine 
essentiellement  ompiri(iue  et  perturbatrice? 

Broussais  a  faussé  l'un  des  princi|)cs  fondamentaux  de  la  méde- 
cine |)ljysiologie  en  donnant  ce  pernicieux  conseil.  En  effet,  pour 
ne  citer  que  l'un  de  ces  cas  dont  l'observation  fournit  cluupie  jour 
des  exemples,  quel  est  donc  le  médecin  expérimenté  (|ui,  près 
d'un  malade  affecté  d'une  transpiration  abondante,  au  début  d'une 
bronchite  occasionnée  par  un  coup  d'air  humide  et  frais,  sans 
accorder  aucune  attention  à  cette  crise  naturelle,  négligera  les  moyens 
(pii  peuvent  la  favoriser,  pour  appliquer  des  sangsues  ou  faire  une 
saignée  du  bras?  Aucun  sans  doute ,  s'il  raisonne  en  véritable  phy- 
siologiste, et  surtout  s'il  a  pu  constater  par  l'expérience  les  fâcheux 
effets  d'une  médication  systématique  aussi  inttMupestive. 

Si  donc  nous  ne  pouvons  pas  avancer  avec  l'iaton  :  «  I,a  nature 
ou  l'art  de  IHeu  est  celte  puissance  qui  se  meut  d'elle  seule,  qui 
est  le  principe  de  la  formation  ,  de  la  génération ,  de  la  perfection  de 
toutes  les  créatures;  c'est  comme  un  feu  artisan  des  reproductions, 
et  qui  aspire  à  engendrer  toutes  choses  |iar  sa  propre  tendance  ;  » 
avec  Ilippocrate  ;  «La  nature  du  corps  liuinain  est  l'obj^'t  premier 
delà  médecine;  quand  celle  ii.ilnre  indiipie  la  route  de  la  santé. 
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la  doctrine  de  l'art  médical  est  toute  trouvée.  Si  elle  répugne  à 
([uelque  chose,  tout  ce  que  vous  ferez  sera  inutile. 

«  Le  nature,  c'est  le  champ  que  nous  cultivons Quoique 

inapprise ,  elle  est  essentielloiiR'nt  savante  pour  tous  ses  actes 
nécessaires;  interrogez-la,  et  elle  indiquera  aux  habiles  ce  cju'il 

convient  défaire;  car  la  nature  est  le  vrai  médecin  des  maladies 

Cette  puissance  merveilleuse ,  celte  sage  ordonnatrice  de  nos 
corps ,  lorsqu'elle  éprouve  de  la  douleur,  aspire  à  la  guérir,  non 
par  des  voies  violentes  ou  téméraires  ;  mais  plutôt  par  celles  de 
douceur  et  de  facilité.  Ainsi,  la  nature  estjustc,  salutaire  et  sacrée.» 

Avec  Galien  :  «  La  nature  attire  ce  qui  lui  est  nécessaire , 
repousse  ou  rejette  ce  qui  lui  est  contraire.  Conservatrice  des  ani- 
maux ,  terminant  les  maladies  et  les  jugeant,  elle  décide  les  périodes 
des  actions  vitales,  engendre  et  prépare  de  nouvelles  existences. 
Il  faut  suivre  entièrement  ses  indications  quand  elle  agit  pleine- 
ment, et  la  suppléer  quand  elle  est  défaillante.  » 

Avec  Stahl  :  «Tout  le  secret  de  l'art  médical  consiste,  non  dans 
l'art,  mais  dans  la  nature,  à  connaître  ses  actes,  son  but,  et  lui 
obéir  avec  prudence.» Avec  Démocrite  :  «Une  nature  incorporelle 
travaille  dans  l'intérieur  de  nos  entrailles  à  l'organisation  de  toutes 
nos  parties  avec  une  prévoyance  sublime  et  inexplicable.  Ainsi, 
elle  opère  spontanément  des  cures  merveilleuses  ;  de  sorte  que  la 
médecine  existe  par  elle-même  et  bien  avant  les  médecins.  » 

Si  nous  ne  pouvons  pas,  disons-nous,  adopter  la  forme  des 
explications ,  avec  ces  génies  de  l'antiquité ,  au  moins  devons- 
nous,  avec  tous  les  bons  observateurs  des  temps  modernes, 
reconnaître  la  réalité  d'une  nature  médicatrice,  tendant  vers  un 
but  conservateur,  et  devant  être  secondée  par  l'art  toutes  les  fois 
([u'elle  marche  vers  ce  but  avec  avantage  et  sans  déviation.  Si  l'on 
veut  ([ue  nous  précisions  plus  encore  ces  conditions  respectives  de 
la  nature  et  de  l'art ,  nous  dirons  que  l'art  doit  être  l'interprète  et 
le  prolecteur,  mais  non  pas  l'admirateur  inaclif  et  surtout  l'esclave 
de  la  nature. 

Si  l'on  pouvait  douter  plus  longtemps  de  cette  prévoyanci; 
instinctive  du  principe  conservateur  de  l'économie  vivante ,  nous 
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rappellerions  le  sinistre  lableau  de  ces  maladies  funestes  où  l'orga- 
nisme tout  entier  paraît  frappé  de  saisissement  et  de  stupeur , 
comme  si  la  nature  médicalrice  prévoyait  rinsufTisancc  et  même  la 
nullité  de  ses  efforts  de  réaction  contre  une  cause  inévitable  de 
destruction  et  de  mort.  «Quand  elle  ne  peut,  dit  Galien,  atteindre, 
dans  sa  faiblesse,  la  fin  qu'elle  s'est  proposée,  alors  elle  implore 
le  secours  de  l'art;  lorsqu'elle  est  trop  accablée  par  l'effort  de  la 
maladie ,  elle  ne  songe  pas  même  à  la  combattre.  » 

EnGn  ,  si  l'on  voulait  méconnaître  sa  puissance,  nous  invoque- 
rions le  témoignage  de  cette  vérité  que  le  même  auteur  avait  encore 
bien  appréciée:  «Souvent  la  nature  vient  à  bout  peu  ii  peu  de 
choses  qui  paraissaient  impossibles  ;  il  ne  faut  donc  désespérer  de 
rien,  si  elle  aspire  constamment  à  un  but.  » 

i\ous  le  demandons  aux.  praticiens  consciencieux  et  de  bonne 
foi ,  n'ont-ils  jamais  rencontré  des  maladies  que  le  temps  et  la 
nature  sont  parvenus  à  guérir ,  tandis  que  ces  maladies  avaient 
épuisé,  sans  aucun  résultat  fructueux  ,  les  plus  savantes  combinai- 
sons de  l'art.  Nous  le  dirons  même  avec  une  entière  conviction,  les 
cures  merveilleuses  revendiquées  aujourd'hui  par  l'honiéopalhie  , 
n'ont  pas  d'autre  cause  et  d'autre  principe  que  la  puissance  incon- 
testable de  la  nature  médicatrice. 

En  rejetant  la  réalité  de  cette  tendance  naturelle  et  de  ces  efforts 
niticpics  de  l'organisme  ,  Broussais  avait  commis  une  erreur  d'au- 
tant jilus  grave  ,  (pi'elle  devait  le  conduire  à  tous  les  inconvénients 
d'une  thérapeutique  essentiellement  iterturbatrice.  Aous  verrons 
par  quelles  contradictions  il  s'efforce  d'échapper  à  celte  inévitable 
cl  fielleuse  conséquence. 

7'  MÉDECINE  EXTECTANTE;  TERTURBATRICE. 

Dès  l'instant  où  le  réformateur  avait  dit  :  «  Les  crises  sont  des 
efforts  viole)ils  et  souvent  daiiijereux  ipie  la  nature  déploie  piiur 
stiuslraire  l'économie  à  un  grand  danger,  »  il  devait  tout  naturellc- 
MMiil    proscrire    la  médecine   expectante.    Aussi    s'empresse-l-il 
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d'ajouter  en  parlant  de  ces  mouvements  critiques  :  «  Il  est  donc 
iitile  de  les  prévenir  el  imprudent  de  les  attendre.  » 

Il  semblerait ,  d'après  cette  sentence  absolue ,  que  le  réforma- 
teur devrait  conseiller  l'emploi  des  moyens  perturbateurs  les  plus 
actifs  ;  mais  au  contraire  le  systématique  est  bientôt  condamné  par 
l'observateur ,  il  ajoute  en  effet:  «  Le  médecin  prudent  fera  mieux 
de  s'en  tenir  à  la  médecine  sédative  et  de  travailler  à  rétablir 
l'équilibre  ,  sans  exciter  des  perturbations  dont  il  serait  incapable 
de  calculer  les  effets.  »  Si  nous  étions  oblige  d'opter  entre  ces 
deux  opinions  à  peu  près  opposées,  nous  accepterions  la  seconde, 
bien  qu'elle  ne  soit  pas  admissible  dans  tous  les  cas. 

Nous  reconnaissons  en  effet  en  médecine  ,  sous  le  rapport  de  la 
thérapeutique ,  trois  méthodes  principales  : 

La  méthode  expectante  ,  qui  consiste  surtout  dans  l'éloignement 
des  causes ,  le  repos  et  l'emploi  raisonné  des  moyens  hygiéniques 
appropriés.  Elle  convient  surtout  dans  le  début  des  maladies  légères 
et  dans  toutes  celles  qui  ne  sont  point  encore  assez  caractérisées 
pour  fournir  des  indications  positives.  Broussais  ne  comprenait 
donc  pas  bien  les  applications  et  la  portée  de  cette  méthode 
lorsqu'il  disait  avec  moins  de  raison  que  d'ironie  :  «  Mais  que  fait 
donc  le  médecin  durant  ces  scènes  de  douleurs?  Il  s'occupe  à 
compter  les  jours ,  à  observer  les  urines  et  les  selles  pour  y  trouver 
quelques  indices  d'une  crise  prochaine  !  » 

La  méthode  active  rationnelle ,  qui  ne  se  borne  point  à  la 
sédation ,  comme  Broussais  l'indique  à  peu  près  à  l'exclusion 
définitive  de  toute  autre  modification  thérapeutique  ,  mais  qui  fait 
concourir  tous  les  moyens  pharmaceutiques  ou  chirurgicaux  appro- 
priés au  rétablissement  de  l'état  normal ,  en  mettant  en  usage,  suL 
vant  les  altérations,  leurs  propriétés  sédatives,  excitantes  ou 
modificatives  :  Elle  convient  dans  la  majorité  des  cas. 

La  méthode  perturbatrice ,  qui  consiste  il  brusqueries  mala- 
dies, soit  en  étouffant,  dès  le  début  de  leur  invasion,  la  violence  de 
leurs  premiers  accidents  par  la  diminution  instantanée  des  forces 
vitales,  soit  en  provoquant  des  crises  factices  qui  changent  la  direc- 
tion des  efforts  morbifiques  et  très  souvent  déplacent  la  maladie 
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pour  la  porter  d'un  organe  très-imporlanl  à  la  vie  sur  une  partie 
qui  n'offre  pas  ce  caraclère ,  etc.  ,  etc.  Cette  méthode  ne  convient 
que  dans  les  cas  exceptionnels  et  lorsqu'il  existerait  un  grand 
danger  à  laisser  marcher  l'altération  pathologique  dans  la  direction 
qu'elle  semble  vouloir  tenir.  Bronssais  a  bien  compris  celle 
méthode  pour  tout  ce  qui  est  relatif  aux  émissions  sanguines.  Sa 
doctrine  est  à  peu  près  nulle  pour  toutes  les  autres  médications  de 
la  médecine  perturbatrice. 

Nous  ne  parlerons  pas  de  la  médecine  empirique ,  Rroussais  l'a 
proscrite  avec  raison  à  litre  de  méthode;  nous  dirons  seulement  que 
dans  un  très-petit  nombre  de  maladies ,  les  meilleurs  lualiciens 
font  de  l'empirisme  en  employant  tel  ou  tel  médicament  [larce  que 
rexi)érience  a  constaté  son  efTicacilé  dans  telle  ou  telle  afTcclion 
morbide  ,  mais  sans  qu'il  soil  possible  de  donner  une  bonne  théorie 
de  son  action. 


8'  ÉTIULUUIE;  ïïi'ES  GÉNÉULIX  DES  ALTÉRATIONS  PATllOLÛlilOUKS. 

Broussais  établit  en  principe  ipie  ,  «  la  santé  ne  s'altère  jamais 
spontanément.  »  Ce  dogme  fondamental  de  l'étiologie  du  réforma- 
teur nous  pnraît  bien  tranchant,  bien  prétentieux  et  bien  absolu. 

Fonder,  à  priori,  uno.  loi  semblable,  n'est-ce  pas  eu  effet  déclarer 
qu'il  esl  impossible  qu'un  rouage  de  la  machine  vivante  s'altère  el 
périclite,  (pi'un  défaut  d'harmonie  fonctionnelle  se  manifeste  au 
sein  de  l'organisme,  sans  qu'un  agent  appréciable  à  nos  moyens 
d'investigation  ait  déterminé  ces  lésions  morbides  assez  ostensible- 
ment pour  que  nnus  puissions  toujours  saisir  les  rapports  entre  la 
cause  et  l'effet  ;  n'est-ce  |ias  avancer,  contrairement  à  l'expérience, 
il  l'observation  de  chaque  jour,  qu'il  n'existe  aucune  influence 
pathologique  donl  nous  ne  connaissions  bien  la  nature  el  la  manière 
il'agir.  !N'est-il  pas  au  contraire  évident  pour  le  médecin  qui  voit 
sans  prévention  ,  (pii  juge  sans  idée  préconçue,  que,  dans  un 
nombre  de  cas,  ncdlieiireusemenl  trop  considérables,  il  nous  esl 
absolument  impossible  do  remonter  à  la  véritable  cause   de    la 
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maladie  que  nous  avons  à  combattre ,  et  dont  les  dillicullés  du 
trail(Miienl  rationnel  se  trouvent  dès-lors  augmentées  de  toute 
l'obscurité  de  son  étiologie.  Il  nous  paraîtrait  oiseux  de  citer  des 
exemples  à  l'appui  de  cette  vérité ,  tant  ces  faits  sont  positifs  et 
fréquents. 

Il  semblerait  qu'après  avoir  établi  ce  principe"  exclusif  contre 
lequel  nous  venons  de  réclamer ,  Broussais  va  faire  une  complète 
exposition  des  agents  morbiflques  et  des  rapports  qui ,  naturelle- 
ment doivent  exister  entre  ces  agents  et  les  maladies  qu'ils  occa- 
sionnent; entre  l'activité  de  leur  influence  et  les  prédispositions  de 
l'organisme  à  la  recevoir.  Il  se  borne  tout  simplement  à  dire  : 

«  La  santé  ne  s'altère  jamais  spontanément ,  mais  toujours 
parce  que  les  stimulants  extérieurs  destinés  à  entretenir  les  fonc- 
tions ont  cumulé  l'excitation  dans  quelque  partie,  ou  parce  qu'ils 
ont  manqué  à  l'économie,  ou  parce  que  l'économie  a  été  stimulée 
d'une  manière  qui  répugne  à  l'exercice  des  lois  vitales.  » 

Nous  n'insisterons  pas  pour  savoir  ce  que  signifle ,  médicalement 
parlant ,  «  une  stimulation  fjui  répugne  à  l'exercice  des  lois  vita- 
les. »  Mais  nous  demanderons  où  se  trouvent,  dans  cette  étiologie 
dont  le  moindre  défaut  est  d'offrir  un  tableau  si  essentiellement 
incomplet ,  même  une  simple  indication  des  prédispositions  locales 
et  générales  aux  altérations  palbologiques  ,  des  influences  morales  , 
de  l'action  des  agents  de  répercussion ,  des  modificateurs  spéciaux, 
tels  que  les  miasmes  épidémiques,  les  gaz  délétères,  les  poisons, 
les  virus ,  les  venins  ,  etc.,  etc.  ?  Mais  poursuivons ,  et  voyons,  par 
imc  conséquence  naturelle  de  l'insuffisance  radicale  de  cette  étio- 
logie ,  tout  ce  qui  va  manquer  à  la  doctrine  du  réformateur  sous  le 
point  de  vue  capital  des  types  généraux  auxquels  vont  se  rapporter 
les  maladies. 

Pour  Broussais,  toutes  les  affections  morbifiques  se  rattachent  à 
deux  modes  principaux  d'altérations  de  l'action  vitale  :  augmenta- 
tion très-commune  et  qu'il  désigne  par  le  terme  d'irritation; 
diminution  très-rare  qu'il  exprime  par  ceux  à'atonie  ,  de  débilité, 
à'adynamie. 

Broussais  avait  dit:  3'  Exam.  t.  4,  p.  145:  «  La  doctrine 
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physiologique  repose  nécessairement  sur  toutes  les  modifications 
que  peut  éprouver  la  vie,  cl  non  pas  uniquement  sur  son  exalta- 
tion, quoique  celle-ci  soit  incomparablement  la  plus  frécpiente.  » 
Arrivé  à  la  détermination  de  toutes  les  modifications  que  peut 
('■prouver  la  vie ,  il  les  réduit  à  deux  :  augmentation  et  dimiim- 
tion  ;  loc.  cit.  propos.  i.\vii  :  «  La  maladie  résulte  de  l'irrégulor 
J-//C  des  fondions.  Propos,  lxviii  :  Les  fondions  sont  irrégulières 
lorsqu'une  ou  plusieurs  d'entre  elles  s'exercent  avec  trop  ou  trop 
peu  d'énergie.  » 

Ou  le  réformateur  ignore  les  lois  delà  vie  ,  ou  l'application  (ju'il 
en  fait  dans  ces  propositions  est  en  contradiction  évidente  avec  le 
grand  principe  qu'il  avait  posé  dans  l'Examen.  En  elTet,  les  modi- 
fications que  peut  éprouver  la  rie  dans  un  tissu,  dans  un  organe 
sont  loin  de  se  borner  à  deux ,  il  en  existe  cinq  bien  positives  et 
bien  distinctes:  1°  augmentation;  2"  diminution;  3'  perversion  ; 
4»  suspension  ;  3°  extinction  partielle. 

I.  Augmentation.  —  C'est  à  cette  première  modification  que 
le  réformateur  s'est  arrêté  d'une  manière  à  peu  près  exclusive. 

Loin  de  nous  la  pensée  d'entre[>rendre  une  guerre  de  UKtls  avec 
un  iKunme  de  la  taille  de  troussais;  cependanl  il  est  indispensable 
avant  tout  de  bien  s'entendre ,  et  nous  le  voyons  tomber  dans  les 
contradictions  les  plus  fréqiK  nies  pour  n'avoir  pas  dislingue  les 
nuances  i)rincipales  de  l'augmentation  des  conditions  de  la  vita- 
lité ,  en  les  confiuidanl  sous  un  même  terme  :  l'irritation.  N'élait- 
il  pas  naturel  au  contraire,  de  reconnaître  et  de  bien  déterminer, 
d'après  les  faits,  sinon  trois  modes,  au  moins  trois  degrés  dans 
celle  augmentation  ; 

y  Excitation  :  augmenlalion  plus  ou  moins  localisée  des  con- 
ditions vitales  dans  un  organe ,  dans  un  appareil  ,  accroissement 
conséculif  cl  proporlioiMiel  dans  les  pliéuomènes  vitaux  de  ces 
parlies;  mais  toujours  alors  d'une  )uanière  peu  durable,  sans  alté- 
ration pénible,  et  maladive,  lorsque  la  cause  a  cessé  d'agir,  cl  tant 
que  /■r.fr;7rt//f)H  nefrancbit  pas  les  bornes  do  re  |)remierélat.  Ainsi, 
après  une  course  rapide,  la  vitalité  ducoeur  augmente;  sosmouvenicnls 
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deviennent  plus  forts ,  plus  répétés ,  le  pouls  plus  développé  , 
plus  fréquent ,  la  respiration  plus  précipitée  ,  la  calorification  plus 
active.  Le  médecin  qui  connaît  bien  les  lois  de  la  vie  ne  confondra 
point  ces  conditions  avec  celles  de  /'^^a^/l'ir/Ze  et  ne  verra  jusqu'ici 
qu'une  exagération  de  l'état  physioloçjique. 

5"  Iiritation.  —  Dans  ce  second  degré,  nous  voyons,  non- 
seulement  une  simple  augmentation  des  conditions  vitales  et  des 
phénomènes  relatifs  aux  parties  affectées,  mais  encore  un  état 
pénible,  impatiemment  supporté  par  les  organes  intéressés  ,  avec 
réaction  morbide  ;  un  état  pathologique  transitoire  mais  jusqu'ici 
sans  altération  matérielle  appréciable  des  tissus,  autre  que  celle 
qu'aurait  pu  produire  physiquement  ou  chimiquement  la  cause 
directe  d'irritation.  Lorsque  ces  altérations  immédiates  n'existent 
pas,  l'irritation  peul  être  superficielle,  passagère  et  peu  durable. 
C'est  précisément  ce  qui  distingue  une  simple  douleur  rhumatis- 
male de  la  phlegmasie  musculaire  ,  et  la  névralgie  de  la  neurite. 

3°  Inflammation.  —  Dans  ce  troisième  degré ,  il  existe  non- 
seulement  une  exaltation  morbide  pénible  des  conditions  vitales 
dans  la  partie  affectée,  mais  encore  un  changement  plus  ou  moins 
appréciable  dans  l'état  anatomique  des  tissus  intéressés.  Ce  chan- 
gement, très-variable  sans  doute  suivant  l'intensité  de  l'inflammation 
et  la  nature  du  tissu  qu'elle  vient  d'envahir ,  se  trouve  caractérisé, 
lorsqu'il  réunit  tous  ses  éléments,  par  les  symptômes  :  rougeur, 
chaleur,  tumeur,  douleur. 

Dans  certaines  inllammations ,  dans  quelques  systèmes  organi- 
ques, un  ou  plusieurs  de  ces  symptômes  peuvent  être  à  peine  sen- 
sibles ou  manquer  même  entièrement.  Dans  ce  troisième  degré 
l'augmentation  des  conditions  vitales  est  essentiellement  pathologi- 
que, plus  profondément  établie,  plus  durable  ;  elle  survit  à  la  dis- 
parition do  sa  cause  ,  et  ne  se  dissipe  ordinairement  qu'après  avoir 
parcouru  les  phases  plus  ou  moins  régulières  de  son  développe- 
ment et  de  sa  révolution  ,  surfout  lorsque  sa  marche  n'est  pas 
contrariée  par  des  accidents  ou  par  les  efforts  de  l'art.  Voilà  ce 
qui  établit  particulièrement  la  distinction  entre  l'araclinitis  et  la 
céphalalgie  nerveuse,  entre  la  gastrite  et  h  gastralgie. 
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Tels  sonl  les  irois  degrés  que  peut  offrir  l'aufjmcutalion  des 
conditions  vitales;  nous  devrions  presque  dire  les  trois  modes. 
En  effet,  si  le  premier  peut  conduire  au  second,  celui-ci  au 
troisième,  chacun  d'eux  aussi  peut  se  développer  el  persister 
indqiondamuK'nt  des  autres. 

L'irrilafinii  prise  d'une  manière  absolue,  comme  fait  unique 
est  dès-lors  incapable  de  représenter  les  divers  résultats  de  l'action 
des  stimulants  sur  l'organisme  ;  et  nous  verrons  bientôt  dans  quelles 
erreurs  capitales  et  dans  quelles  étranges  contradictions  est  tombé 
le  réformateur ,  sous  le  point  de  vue  de  la  tbéorie ,  et  sous  le  rap- 
rapporl  bien  plus  sérieux  de  la  prati(iue ,  pour  n'avoir  pas  bien 
établi  la  valcurdes  termes,  et  pour  avoir  voulu  confondre  des  étals 
différents  sous  une  dénomination  absolue. 

il.  Diminution.  —  Broussais  n'accorde  qu'une  bien  faible 
attention  à  celle  altération  des  conditions  vitales.  Et  l'on  |>eut 
dire,  avec  raison,  que  si  Brown  a  tout  sacriOé ,  dans  son  sys- 
tème, à  l'ttslhémc;  le  réformateur  français  a ,  dans  le  sien,  tout 
fait  plier  sous  le  joug  exclusif  de  l'irritation.  Du  reste,  ces  deux 
systèmes  sont  essentiellement  erronés  sur  ce  point ,  car ,  même 
en  les  réunissant  on  serait  encore  bien  loin  d'atteindre  la  vérité. 

La  (litninutinn  de  la  vitalité  moins  fréquente  sans  doute  ipic 
l'mKjinrhtalinu  pendant  l'étal  florissant  de  l'organisme  ,  est  plus 
ordinaire  dans  la  caducité  sénile  el  même  dans  certains  étals  (|ue 
l'on  pourrait  nommer  caducité  anticiper  ;  elle  offre  du  reste  bcau- 
coiqi  lr(q'  d'importance  ,  même  dans  toutes  les  phases  de  la  vie  , 
et  dans  tontes  les  constitutions  ,  jiour  (pril  soit  logique  de  n'y  voir 
qu'un  fait  exceptionnel,  surtout  lorsqu'il  s'agit  d'établir  les  modes 
généraux  d'allératitm  auxipuds  on  peut  rattacher  les  différentes 
maladies  particulières. 

Sans  doule  ,  il  ne  faut  pas  confondre ,  avec  la  faihle*»c  rhilc  , 
celle  adijnamir  apparente  que  plusieurs  bons  observateurs  el 
notamment  l'ierre  l'rank  ,  ont  si  bien  distinguée  sous  les  noms , 
de  conccntraticm,  d'tqqiression  des  forces;  fipjirexxio  viriinn  ;  el 
sur  lai)uelle  Broussais,  plus  parliculièremoul  encore,  a  si  bien 
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fixé  l'altcnlion  des  médecins,    en  démontrant,  sous  ce  rapport, 
les  funestes  conséquences  pratiques  de  la  doctrine  de  IJrown. 

Mais  entre  Tavantage  de  bien  distinguer  la  faiblesse  apparente 
de  la  faiblesse  réelle  ,  et  l'inconvénient  de  n'accorder  à  peu  près 
aucune  attention  à  cette  dernière ,  il  existe  un  moyen  terme  que  le 
réformateur  n'a  pas  su  garder. 

III.  Perversion.  —  Broussais  n'a  l'ail  qu'entrevoir  celle  alté- 
ration comme  principe  des  maladies.  Il  a  même  fini  par  la  rejeter 
entièrement  comme  s'idenlifiant  avec  celles  que  nous  venons  d'exa- 
miner et  surtout  avec  l'irritation.  Il  dit  en  effet  :  5"  Exam.  t.  I , 
■propos.  CDLXii  :  «  La  nature  de  la  maladie  résulte  de  la  connais- 
sance des  modificateurs  qui  ont  exalté,  diminué  ou  di'naturé  d'une 
manière  quelconque  l'action  de  l'organe  primitivement  affecté.  » 
Puis  il  ajoute  :  loc.  cit.  t.  4,  p.  SOS  : 

«  Andral  admet  trois  modes  d'altération  de  la  force  vitale,  c'est-à- 
dire  de  l'innervation,  ou  action  du  système  nerveux:  excitation, 
abaissement  au-dessous  du  type  novmû,  perversion.  Ce  dernier 
mode  dans  leipiel  rentrent  naturellement  les  deux  autres,  nous 
semble  mal  défini,  et  nous  n'y  attachons  aucune  idée,  quoique 
l'auteur  le  traduise  par  le  mot  ataxie  :  Voile  d'ignorance  sur  lequel 
nous  avons  disserté  en  tant  de  passages  de  nos  écrits,  qu'il  serait 
inutile  ici  d'y  revenir.  » 

Assurément,  il  ne  faut  pas  voir  une  entité  dans  l'atarie ,  con- 
fondre celle  qui  est  réelle  avec  celle  qui  n'est  (ju'apparente  et 
purement  symptômalique  d'une  irritation  de  l'appareil  encéphalo- 
rachidien. 

Sous  ce  rapport,  Broussais;  en  fixant  l'attention  des  observa- 
teurs sur  la  nécessité  de  cette  distinction  importante  a  fait  faire  un 
grand  pas  à  la  médecine  pratique,  en  prouvant  que  ,  dans  les 
fièvres  ataxiques  des  auteurs,  il  s'agissait  d'une  irritation  directe  ou 
sympathique  de  l'encéphale ,  irritation  dont  la  thérapeutique  était 
faussée  par  une  théorie  sans  réalité. 

Mais  à  cùté  de  celte  grande  vérité ,  le  réformateur  français  a 
voulu  ériger  une  erreur  plus  grande  encore,  en  rattachant,  à  des 
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principes  qui  ne  leur  convenaient  pas,  loules  les  maladies  qui  déri- 
venl  immédialeiuenl  d'une  perversion  des  conditions  vitales  ;  en 
réduisant  à  raugnicnlalion ,  à  peu  près  exclusivement,  le  mode 
producteur  des  altoralions  pathologiques;  par  conséquent  en  voyant 
partout  des  lésions  de  ijuanlilc ,  nulle  part  des  lésions  de 
(jualilé. 

Les  physiologistes  et  les  médecins  observateurs  seront  presque 
tous  d'accord  pour  alTirmer  que  ce  chapitre  est  l'un  dos  plus  défec- 
tueux du  syslcmc  de  Broussais.  31.  Bérard,  Eloge  hislorùjue , 
s'exprime  ainsi  relativement  à  ce  point  de  la  question  : 

«  11  faut  reconnaître  que  certaines  formes  pathologiques  se 
montrent  complètement  irréductibles  aux  principes  de  la  doctrine 
physiologique.  Ne  voir  dans  toutes  les  maladies  que  de  l'irritation 
en  plus  ou  en  moins  ,  des  lésions  purement  quant itatircs ,  rappor- 
ter tout  à  un  seul  mode  qui  a  des  degrés  diiïérenls  d'intensité,  c'est 
nier  tout  d'abord  ce  qu'il  peut  y  avoir  de  spécilnpie  dans  les  agents 
qui  nous  modifient.  » 

C'est  surtout  lorsque  nous  aurons  à  juger  le  réformateur  sur  sa 
théorie  des  maladies  organiques  et  des  diathèses,  que  nous  senti- 
rons combien  il  a  rétréci ,  faussé  les  bases  de  sa  doctrine  en 
supprimant  la  jiervcrsinn  des  conditions  vitales  du  nombre  des 
uKtdes  producteurs  des  altérations  pathologiques. 

IV.  Suspension.  —  Le  réformateur  ne  parle  point  de  ce  mode 
d'altération  do  la  vitalité  dans  lequel  nous  trouvons  les  actes 
physiologiques,  non  pas  détruits  sans  retour,  mais  dans  un  étal 
de  xuxjinisiou  révocable  soit  par  les  seuls  efforts  do  la  nature,  soit 
par  les  secours  de  l'art.  Aussi  laisse-t-il  voir  toute  l'insuflisanco  de 
sa  doctrine  lorsqu'il  aborde  la  classe  des  maladies  relatives  à  co 
mode  général,  telles  ipie  la  catalepsie,  l'asphyxie,  la  syncope ,  la 
léthargie,  etc.,  etc. ,  en  voulant  rattacher  les  unes  à  l'irrilalion,  en 
négligeant  complètement  l'examen  des  autres. 

\.  Iatinction  l'AitTiEi.i.K.  —  Broussais  n'a  pas  non  plus  signalé 
eu  dernier  mode  uu(|ucl  répuuduut  les  ubuliliuus  du  scutimcut  et  du 
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mouvement  dans  un  tissu  ,  dans  un  organe  et  même  dans  un  appa- 
reil dont  les  fonctions  ne  sont  pas  indispensables  à  la  vie.  Aussi 
trouverons-nous  le  même  silence  de  sa  théorie ,  la  même  insuffi- 
sance de  sa  doctrine ,  lorsqu'il  s'agira  d'étudier  la  paralysie  ,  la 
gangrène,  l'atrophie  conduisant  à  la  disparition  d'un  organe  par 
extinction  de  la  reproduction  nutritive  lorsque  l'absorption  intersti- 
tielle existe  encore  ,  etc.  etc. 

Ainsi ,  la  doctrine  du  réformateur  français  est  insufûsante  , 
incomplète  même  dans  ses  principes  fondamentaux.  Sur  cinq  modes 
généraux  d'altération  elle  en  reconnaît  deux  seulement, et  réduitmême 
\a  diminulion  à  dos  conditions  si  minimes  qu'elle  semble  donner 
r irritation  comme  premier  élément  a  peu  près  exclusif  de  toutes 
les  maladies.  C'est  ce  qui  a  fait  dire  à  Strombio  :  «  La  médecine 
physiologique  est  boiteuse  ;  elle  n'oiTre  que  des  vues  incomplètes  et 
laisse  à  désirer  une  foule  de  détails  et  d'appropriations  de  moyens 
pour  la  thérapeutique.  » 

Elle  n'est  pas  moins  imparfaite  sous  le  rapport  de  l'éliologie , 
puisque  toutes  les  causes  relatives  à  l'hérédité ,  aux  constitutions 
atmosphériques,  aux  miasmes,  aux  principes  épidémiques  ,  aux 
agents  chimiques  stupéfiants ,  perturbateurs ,  escarroliques ,  aux 
venins,  aux  virus,  etc.  etc.,  ou  n'y  sont  pas  même  signalées ,  ou 
s'y  trouvent  confondues  en  un  seul  et  même  agent  pathologique, 
celui  de  l'irritation. 

Puisque  cette  expression  est  actuellement  consacrée,  puisqu'elle 
va  désormais ,  dans  la  doctrine  physiologique ,  dominer  toute  la 
pathologie,  en  désignant  le  principe  fondamental  à  peu  près  exclu- 
sif de  toutes  les  altérations  morbides ,  nous  devons  étudier  ce  grand 
principe  au  point  de  vue  systématique  du  réformateur. 

9'  IRRITATION,  PRINCIPE  GÉNÉRAL  DES  MALADIES. 

Pour  Broussais,  l'irritation  est  le  mode  général  auquel  doivent 
se  rattacher,  à  très-peu  de  chose  près,  loulos  les  altérations  patho- 
logiques. C'est  le  picot  central  sur  lequel  doit  rouler  toute  sa 


28G  EXAMEN   CniTIOlE 

• 

tliulriiie  ;  c'est  l'unité  médicale  qui  va  désormais  servir  à  mesurer 
toutes  les  maladies,  puis(iuc  «  les  faits  dcmonirenl,  d'après  lui, 
que  le  principe  de  toute  excitation  soit  nerccusc,  soil  inflamma- 
toire (i%\  toujours  le  même.  »  L'inilalion  es!  évidcmniLMil  la  source 
d'un  grand  nouibre  d'alToctions  morbides,  et  si  le  réfonnaleur  eût 
garde  quelque  mesure  dans  l'importance  qu'il  a  voulu  donner  à  ce 
grand  fait  pathologique,  la  science  et  l'art  auraient  été  enrichis  des 
belles  considérations  qu'il  a  développées  sur  cet  objet  important, 
au  lieu  d'être  faussée  dans  leurs  dogmes  et  dans  leurs  applications 
par  les  idées  paradoxales  qu'il  importa  dans  leur  domaine.  Du 
reste,  ces  relléxions  sont  d'autant  mieux  fondées  que  nous  voyons 
encore  ici  le  sens  profond  de  l'observateur  lutter  contre  les  hallu- 
cinations du  systématique.  Il  ajoute  en  effet  : 

«  Dire  que  ce  fait,  l'irritabilité ,  soil  le  seul  qui  serve  de 
fondement  à  la  pathologie,  c'est  peut-être  aller  trop  loin;  mais  k 
coup  sûr,  rinitabilité ,  dans  l'état  où  se  trouve  encore  la  science, 
est  le  fait  le  plus  important  et  la  clefi]ii  tous  les  autres.  » 

Nous  pensons  même  que  si  Broussais  eût  vécu  plus  longtemps  , 
avec  le  génie  d'observation  ipii  le  caractérisait,  il  aurait  abjuré 
plusieurs  de  ses  erreurs  fondamentales.  C'est  du  moins  ce  que 
nous  trouvons  avec  satisfaction  relativement  aux  irritations  ner- 
veuses (pi'il  avait  d'abord  à  peu  près  entièrement  rejetées,  en  les 
coiifundant  avec  les  irritations  inflammatoires. 

Ainsi ,  nous  lisons  ce  passage,  très-remarquable  pour  quiconque 
a  bien  apprécié  le  caractère  absolu  du  réformateur.  Traité  de 
l'iirildli'iii  ri  (Ir  lafrilic  ,  2"  (iil\[.,  pré  [.,  page.  Lxxxii  :  «  Comme 
des  quatre  formes  de  l'irritation  la  nerveuse  est  celle  qui  a  reçu 
dans  ce  traité  le  développement  le  plus  considérable,  développe- 
ment (pie  réclamait  son  importance ,  et  que  nous  avions  refusé  de 
lui  donner  jusipi'ii  ce  que  le  temjis  nous  eûl  nti  jm'ii  mûri;  »  et 
lue.  (il.,  p.  ■"><}  :  «  L'excitation  s'exerce  sur  la  matière  nerveuse  des 
surfaces  de  rapport  tant  internes  qu'externes;  »  el/;.  C/  :«  F.'inner- 
vali(»n  serait  donc  une  électricité  vitale  dont  les  lois  ne  sont  pas 
encore  connues  et  doivent  être  étudiées;  et /y.  7.5  .«  C'est  par 
l'albuniine,  ronsliluanl  In  fibre  nerveuse,  que  nous  sommes  en 
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rapport  avec  l'oxygène,  le  calorique,  l'électricité,  peut-être  avec 
cette  source  éternelle  de  la  vie  qui  nous  est  inconnue  dans  son 
essence ,  et  dont  l'excès  ou  le  déficit  d'un  moment  suffisent  pour 
nous  anéantir.  » 

Nous  le  voyons  accorder  ici  beaucoup  d'importance  aux  phéno- 
mènes physiologiques  et  pathologiques  d'innervation ,  et  dans  ceux 
de  SCS  ouvrages  où  se  trouve  exposé  le  fond  de  sa  doctrine,  il 
rayera,  d'un  trait  de  plume,  toutes  les  névroses  du  cadre  nosolo- 
gique.  Il  va  même  jusqu'à  sanctionner,  dans  son  dernier  écrit, 
tout  ce  que  nous  avons  émis  sur  la  nécessité  de  distinguer /'cj'c//a//o«. 
de  Nnilation.  Il  dit,  loc.  cit., p.  5  : 

«  Lorsque  Vexcitation  ou  la  stimulation  sortent  des  limites  de 
l'état  normal ,  elles  rentrent  dans  ce  que  nous  avons  appelé  irri- 
tation  »  Ainsi,  pour  Broussais   lui-même,  dans  la  seconde 

édition  de  cet  ouvrage  ,  excitation  el  irritât  ion  ne  sont  plus  syno- 
nimes;  l'une  appartient  à  la  physiologie,  l'autre  à  la  pathologie. 
Eût-il  rectifié  la  confusion  et  les  erreurs  de  sa  théorie  sur  ce  point? 
Nous  ne  pouvons  pas  l'affirmer;  il  est  du  moins  certain  qu'il  ne  l'a 
pas  fait,  et  surtout  qu'il  est  resté  dans  son  grand  principe  exclusif, 
puisqu'il  ajoute  :  «  C'est  cette  irritation  qui  fait  aujourd'hui  la 
base  de  la  doctrine  physiologique.» 

Ainsi ,  au  milieu  de  ses  hésitations  et  même  de  ses  contradic- 
tions,le  réformateur  n'en  arrive  pas  moins  à  conslAérer  l'irritation 
comme  le  principe  de  toutes  les  maladies,  à  quelques  exceptions 
près,  à  vouloir  tout  expliquer  par  ce  mode  pathologique  exclusif, 
et  même  à  réduire  encore  la  base  de  sa  doctrine  ,  en  concentrant 
cette  irritation  dans  la  membrane  muqueuse  gastro-intestinale,  dont 
rinflammalion  deviendra  pour  lui  l'origine  directe  du  plus  grand 
nombre  des  maladies  qu'il  n'admettra  bientôt  plus  qu'à  titre  de 
complications  ,  d'altérations  sympathiques  et  symplomatiques. 

Il  est  déjà  facile  de  comprendre  tout  ce  que  des  prétentions 
semblables  doivent  avoir  de  faux  ou  d'exagéré;  tout  ce  qu'une 
doctrine  ainsi  fondée  présentera  d'insuffisant,  d'inexact  et  même 
de  dangereux  pour  la  théorie,  et  plus  spécialement  encore  pour  la 
pratique.  Nous  espérons  le  démontrer  en  suivant  Broussais  dans 
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les  applications  de  son  syslcmo  aux  différcnls  groupes  de  mala- 
dies. 


10'  SYMPATHIES  MORBIDES. 

1,0  rcformatour  nous  paraît  bien  plus  lioureux  dans  l'emploi 
qu'il  fait  des  sympathies  pour  expliquer  la  gt-urralisation  des  affec- 
tions morbifiques.  Il  dit,  Traité  de  l'irritation  et  de  la  folie, 
2'  éiV\[.,  prrf.,  p.  i.xv  :  «Après  beaucoup  de  vacillations  dans  sa 
marche ,  la  médecine  suit  enfin  la  seule  route  qui  puisse  la  conduire 
à  la  vêriti"'  :  l'observation  des  rapports  de  l'homme  arec  les 
modificateurs  externes,  et  des  organes  de  l'homme  les  una  sur 
les  autres.  » 

Assurément  cette  marche  est  en  même  temps  la  plus  simple ,  la 
plus  naturelle  et  la  plus  philosophi(|ue;  et  Kroussais,  en  l'établis- 
sant comme  règle,  a  bien  mérité  de  la  science.  Mais  il  ne  fallait 
pas  abuser  de  ce  principe,  en  réduisant  toute  l'étioloizie  à  l'action 
de  ces  agens  extérieurs;  et  toutes  les  généralisations  des  maladies 
à  la  répétition  de  l'irritation,  que  l'on  croyait  toujours  locale  dans 
Situ  principe,  sur  d'autres  tissus  et  d'autres  organes  par  l'entre- 
mise des  rapports  sympathicpies  ;  il  ne  fallait  pas  surtout  établir  cet 
axiome  essentiellement  erroné:  que  l'irritation,  en  se  déplaçant 
ainsi,  ne  changeait  pas  de  nature;  puisque  l'expérience  de  chaque 
jour  démontre, au  contraire,  jusqu'à  l'évidence,  (|ue  rindammation 
d'une  partie  peut  occasionner  sympathiipiement  sur  des  points 
plus  ou  moins  éloignés  des  irritations  purement  liémorrhagiques 
nu  simplement  nerveuses,  et  rice  rersa. 

Rien  n'est,  au  contraire ,  moins  commun  que  de  voir  une  indam- 
mation  réelle  se  généraliser  de  manière  à  présenter  ce  oaraclère 
dans  son  foyer  central,  primitif,  et  dans  les  organes  secondairemeni 
et  sympathiquement  affectés.  Ainsi ,  pour  citer  un  exemple  entre 
cent,  la  céphalalgie,  qui  souvent  accompagne  la  véritable  gastrite, 
est  bien  plus  souvent  nerveuse  i|u'iiiflammatoirc. 

Si  11'  génie  observateur  de  Rroussais  n'avait  pas  été  faussé  par 
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l'osprildo  systômo  ,  il  n'aurait  pas  mécnnnu  ces  V(''i'ili''S  praliques, 
cl  compromis  sa  doctrine  par  d'aussi  palpables  erreurs. 

11°  MARUIIK  llES  MALADIES. 

D'après  le  réformateur,  «  les  irritations  n'ont  point  une  durée,  une 
marche  (îxes;  l'une  et  l'autre  sont  déterminées  par  l'idiosyncrasie, 
el  par  l'influence  des  modiiicateurs  qui  agissent  sur  les  mala- 
des. » 

Si  Broussais  entend  par  durée  ,  marche  fixes,  une  marche,  une 
durée  identiijucmcnt  semblables,  malhématinucmenl  régulières, 
son  principe  est  vrai ,  tellement  vrai  même,  tellement  admis  parles 
bons  esprits  de  tous  les  siècles,  qu'il  était  inutile  de  le  poser.  En 
effet,  dès  l'instant  où  les  physiologistes,  el  Bichat  surtout,  avaient 
établi  de  la  manière  la  plus  incontestable  que  les  lois  vitales 
diffèrent  essentiellement  des  lois  physiques  ;  puisque  l'irrégularité, 
l'instabilité  présentent  le  caractère  général  des  premières,  comme 
la  constance  et  la  régularité  offrent  celui  des  secondes,  il  restait 
prouvé  que  les  phénomènes  physiques  sont  rigoureusement  calcu- 
lables; tandis  que  les  phénomènes  physiologiques  ne  peuvent 
jamais  rentrer  dans  cette  loi. 

Mais  si  les  phénomènes  physiologiques  et  pathologiques  ne  sont 
pas  rigoureusement  calculables ,  ne  le  sont-ils  pas  non  plus  approxi- 
mativement ? 

C'est  évidemment  à  ce  point  de  vue  de  la  question  que  s'est  placé 
Broussais  en  soutenant  que  les  maladies  n'avaient  point  de  marche 
régulière,  de  périodes  successives  qui  permissent  d'en  calculer 
d'une  manière  approximative  la  durée  probable,  et  d'en  prévoir  les 
diverses  phases  depuis  l'origine  jusqu'à  la  terminaison.  Or,  cette 
manière  de  voir  est  essentiellement  erronée  :  nous  en  trouvons  la 
preuve  dans  les  faits. 

Sans  doute  une  pleurésie,  un  catarrhe,  une  pneumonie, 
une  gastrite,  une  péritonite,  etc.,  n'ont  pas  do  marche  bien 
régulière,  di'  durée  ,'i  puu  près  toujours  la  même;   et  si  toutes 
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les  inflaminaliniis  (Haicnt,  comme  le  vcul  Rroussais,  identi- 
ques dans  leur  nature,  son  principe  ,  à  la  rigueur ,  pourrait  être 
admis  avec  (piolques  exceptions;  et  l'espoir  d'arrêter  ces  inflam- 
mations à  leur  début  ne  serait  pas  toujours  sans  fondement. 
31ais  lorsqu'il  s'agit  d'une  rougeole ,  d'une  scarlatine ,  d'une 
variole ,  etc. ,  le  même  principe  serait-il  applicable ,  et  le  trai- 
tement qui  tendrait  à  brusquer  la  marche  de  ces  inflammations 
aurait-il  ce  pouvoir ,  serait-il  même  sans  danger?  Nous  ne  le 
pensons  pas. 

En  ellet,  un  praticien  expérimenté  reconnaîtra  dans  la  grande 
majorité  des  cas,  pour  une  variole  par  exemple,  a])proximati- 
vemenl  la  période  actuelle  de  la  maladie  (pi'il  a  sous  les  yeux, 
celles  qu'elle  a  parcourues,  celles  qui  lui  restent  à  fournir  encore  ;  il 
jiourra  préciser  à  peu  près  la  durée  de  chacune  de  ces  périodes, 
et  celle  du  cours  entier  de  la  maladie;  un  médecin  prudent  ne 
cherchera  jamais ,  par  un  traitement  énergique,  à  prévenir  le  déve- 
loppement, à  troubler  la  marche  de  cette  affection ,  comme  il  le 
ferait,  par  exemple ,  pour  une  pneumonie. 

Ces  vérités  sont  tellement  incontestables,  que,  dans  le  môme 
genre  de  phlegmasies,  les  différences  que  nous  venons  de  signaler 
pourront  se  rencontrer,  si  la  nature  de  l'inflanunalion  n'est  pas 
i(k'nli(ine.  Ainsi,  dans  l'érysipéle  produit  par  cause  externe,  la 
marche  et  la  durée  sont  très-variables ,  et  peuvent  être  abrégées, 
le  plus  souvent  sans  danger;  dans  l'érysipéle  par  cause  interne,  au 
contraire ,  la  marche  et  la  durée  sont  approximativement  calcu- 
lables, et  la  médecine  perturbatrice  pnnrnit  ici  produire  les  plus 
graves  accitlens. 

Nous  livrons  ces  faits  et  tous  ceux  du  même  ordre  ii  la  médi- 
tation des  observateurs  profonds ,  et  nous  avons  l'assurance 
que  tous  admettront  avec  nous  l'crreiu  cl  les  dangers  de  la 
doctrine  du  réformateur  sous  le  point  de  vue  de  l'importanlo 
(piestion  (pic,  nous  venons  d'cxiimincr  scnlcnient  d'une  manière 
générale ,  toutes  les  ex|ilicati(»ns  particulières  devant  rentrer  dans 
les  fait»  de  la  palhobigic  spéciale  qui  va  maintenant  lixer  noiro 
allcntion. 
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§  III.  PATHOLOGIE  SPÉCIALE. 

C'est  plus  particulièrement  encore  en  entrant,  avec  le  réforma- 
Icur,  clans  le  domaine  de  la  pathologie  spéciale  que  nous  trouverons 
un  mélange  de  graves  erreurs  et  d'importantes  vérités,  et  ijue  nous 
pourrons  utiliser  les  unes  et  les  autres  pour  l'avancement  de  la 
science  et  de  l'art. 

1°  INFLAMMATIONS. 

Le  réformateur  ne  nous  paraît  pas  bien  comprendre  l'inflamma- 
lioii  lorsqu'il  la  délinit:  «  Toute  exaltation  locale  du  uuiuvemcnt 
organique  assez  considérable  pour  troubler  l'harmonie  dos  fonc- 
tions et  pour  désorganiser  le  tissu  où  elle  est  fixée 

«  Lorsque  l'irritation  accumule  le  saog  dans  un  tissu  avec 
tumeur ,  rougeur  et  chaleur  extraordinaires ,  et  capables  de 
(/('.<o>Y/rtH/s^r  la  partie  irritée,  on  lui  donne  le  nom  d'inflammation.» 

Il  existe  sans  doute  quelquefois  des  phlegmasies  assez  violentes 
pour  désorfjaniser  ,  même  promplement  ,  les  tissus  qu'elles 
frappent  ;  mais  faire  de  la  désorganisation  un  caractère  fonda- 
mental ,  ordinaire  de  l'inflammation  nous  paraît  contraire  à  l'expé- 
rience ,  puisque  nous  voyons  très-fréquemment  cette  altération 
inorbjde  s'accuser  avec  intensité  ,  persister  pendant  plusieurs  jours 
et  disparaître  sans  laisser  aucune  trace  bien  appréciable. 

Nous  ne  comprenons  pas  d'avantage  le  passage  suivant  surtout 
de  la  part  de  Broussais  qui  faisait  à  l'humorisme  une  guerre  si 
constante  :  '<  L'inflammation  altère  toujours  les  fluides  de  la  partie 
enflammée  et  quelquefois  la  masse  entière  des  humeurs.  »  S'il 
s'agissait  de  la  phlébite  par  exemple ,  cette  opinion  pourrait  être 
admise  ,  encore  avec  queKjues  restrictions  ;  mais  appliquée  à 
l'iiiilammation  en  général  ,  elle  nous  semble  au  moins  trop  absolue. 

Le  passage  des  phlegmasies  de  l'état  aigu  k  l'état  chronique  est 
un  des  points  importants  de  la  pathologie  que  le  réformateur  a  le 
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premier  signalé  d'une  manière  bien  clairf  ,  bien  précise  et  surtout 
avec  des  considérations  essentiellement  pratiques.  Il  a  décrit  cette 
nuance  de  rinllamiuation  avec  un  talent  remaripiable ,  en  démon- 
trant que  la  persistance  du  type  chronique  «  tient  toujours  à  l'ac- 
tion continuée  d'un  stimulus  qui  empêche  l'inllammatioa  de  se 
calmer.  » 

IVous  dirons  cependant  qu'il  n'est  pas  heureux  dans  son  expli- 
cation du  dévelopjiement  des  lésions  organiipies  par  l'irritation  , 
lors(|u'il  ajoute:  2''  lirain.  p.  G06 : 

«  Ouand  l'irritation  est  vive  et  subite  chez  un  sujet  vigoureux, 
presque  toujours  elle  y  développe  l'indammation  ;  mais  lorsqu'elle 
devient  chronique,  et  que  le  malade  s'aiïaiblit,  la  partie  irritée 
(ie\ienl  anémi(]ue  et  son  irritation  ne  produit  plus  que  des  dégéné- 
ralions.  »  Une  partie /rr//('<!  qui  devient  aitcmique ,  par  opposition 
à  cette  loi  générale  :  Ubi  stimulus  ibi  fluxus  ;  voilà  de  ces  contra- 
dictions que  l'on  voudrait  ne  pas  rencontrer  dans  l'auteur  des 
Phlegraasies  chroniques. 

C'est  ici  particulièrement  que  Broussais  va  se  montrer  systéma- 
tique exclusif.  En  vain  cherche-l-il  à  repousser  une  semblable 
qualification  en  disant  que  sa  doctrine  «  n'est  point  intitulée  la 
doctrine  de  l'irritation  ,  mais  la  doctrine  physiologique.  »  l.es  paro- 
les ne  détruisent  pas  les  faits  ;  et  les  faits  prouveront ,  contraire- 
ment aux  paroles,  que  la  première  dénomination  convient  beaucoup 
mieux  que  la  seconde  au  système  du  réformateur. 

L'iidlammation  devient  en  effet  pour  lui  non-seulement  une 
altération  très-commune  et  très-inqiortanle ,  mais  encore  une  sorte 
de  critérium  pathologique  ,  un  véritable  iiusu-mclrc ,  sous  l'em- 
pire du(|uel  doiveul  se  ranger  et  so  niveler  à  peu  près  toutes  les 
maladies. 

Ainsi  :  les  fièvres  ,  les  hémorragies,  les  maladies  éniplivcs , 
les  liypercrinies,  les  hypertrophies,  les  cachexies,  les  diathèses, 
les  altérations  produites  par  les  virus,  les  venins,  les  prtisons;  les 
affections  orgaMi(|ues.  les  névroses,  etc.  etc.,  sont  rallachées  jiar 
le  réfiirmaleur  soit  directement,  soit  indirectement  à  l'irritation  et 
ù  l'iiillammalion. 
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3Iais,  comme  si  l'excluaion  et  l' absolutisme  (IcvnùMil  présen- 
ter les  caractères  fondamenlaux  de  sa  doctrine  ,  Broussais  ne 
s'arrête  pas  dans  la  réduction  de  son  principe  au  fait  général  de 
l'inflammation ,  il  resserre ,  amoindrit  encore  ce  principe ,  en  fai- 
sant dériver  à  peu  près  toutes  les  phlegmasies  de  celle  de  la 
muqueuse  gastro-intestinale  ;  à  tel  point  que  l'on  pourrait ,  sans 
beaucoup  d'exagération  ,  nommer  la  théorie  médicale  du  novateur  : 
la  théorie  de  la  gastro-eiitcrite  ;  puisque  nous  le  voyons,  pour 
légitimer  l'adoption  d'une  base  aussi  étroite  qu'insuffisante,  pro- 
clamer l'estomac:  «  Le  siège  du  sens  interne  régulateur  de 
l'économie.  » 

Arrêtons-nous  un  instant  sur  cette  phlegmasie  procréatrice  du 
plus  grand  nombre  des  autres  ;  et  démontrons ,  d'une  manière 
générale ,  avant  de  passer  aux  faits  particuliers ,  l'abus  qu'a  fait  le 
réformateur  de  cette  idée  fixe  ,  de  cette  localisation  imaginaire. 

Gastrite,  gastro-entérite.  —  De  tous  les  auteurs,  Broussais 
nous  paraît  celui  qui  a  le  mieux  décrit  les  phlegmasies  gastro- 
intestinales,  surtout  à  l'état  chronique.  Mais  comme  la  plupart  de 
ceux  qui  ont  introduit  une  découverte ,  ou  même  un  perfectionne- 
ment dans  la  science  ,  il  a  fait  de  la  gastro-entérite  son  idée  fixe, 
et  n'a  bientôt  plus  vu  que  cette  altération  dans  la  pathologie ,  en 
s' efforçant  d'y  rattacher  presque  toutes  les  autres  affections  morbi- 
des. C'est  le  plus  grand  travers,  c'est  l'erreur  capitale  de  sa 
doctrine ,  c'est  la  monomanie  qui  dès-lors  a  faussé  toutes  les  con- 
ceptions médicales  de  ce  puissant  génie. 

Nous  le  voyons  en  effet  toujours  chancelant  sur  la  base  étroite  et 
précaire  de  sa  théorie ,  marchant  péniblement  dans  la  voie  resserrée 
de  sa  doctrine ,  s'agitant  avec  anxiété  au  milieu  des  entraves  qu'il 
s'est  lui-même  imposées  par  son  inflexible  système  ,  cherchant  à 
dissimuler  à  sa  propre  conscience  t exclusion  el  l'absolutisme  dans 
lesquels  il  se  trouve  comme  entraîné  malgré  lui.  Si  l'on  veut  des 
faits  à  l'appui  de  ces  assertions  nous  n'aurons  que  l'embarras  du 
choix  pour  les  fournir.  Ainsi,  dans  son  Calh.  de  la  méd.  phy. , 
p.  404  ,  en  parlant  de  lui-même  il  fait  dire  au  jeune  médecin: 

«  Il  publie  depuis  deux  ans  accomplis  un  journal  mensuel  dan-: 
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lci|iiel  il  fait  passer  successivoinoiil  sous  les  yeux  de  ses  lerloiirs 
toutes  les  malaJies  connues  exliailcs  de  sa  pratique  ol  de  celle  de 
ses  nombreux  correspondants.  » 

Désirant  savoir  quelles  sont  toutes  les  maladies  eonnucs  dans 
la  pratique  de  Broussais  et  dans  celle  de  ses  nombreux  correspon- 
dants, nous  ouvrons  les  deur  années  accomplies  de  ce  journal 
mensuel  iiitilulo  :  «  Annales  de  la  mrdeciue  phijsiolniji(iue ,  »  et 
voici  textuellement  ce  que  nous  y  rencontrons  : 

Au  milieu  de  quelques  observations  et  mémoires  sur  les  inflam- 
mations intermittentes,  sur  l'élépbanliasis,  le  cancer,  etc..  mala- 
dies rapportées  à  l'irritation;  des  faits, des  discussions  sur  le  typhus, 
la  fièvre  jaune,  les  fièvres  dites  essentielles,  intermittentes,  etc., 
maladies  toutes  rattachées  à  la  nastro-entérito  ;  une  foule  de  gas- 
trites,  de  gastro-cnlérilcs ,  gastro-colites,  à  l'étal  aigu  et  chroni- 
que. Un  petit  nombre  de  pneumonies  ,  de  pleurésies  ,  de 
phlegmasies  de  l'encéphale,  d'arachnoïdites  ,  etc.  ,  mais  toutes, 
sans  exception,  élroitcmenl  liées  à  la  gastro-entérite  à  litre  de 
con.sét|uence  ,  de  iirincipe  ou  de  coniplicalioii. 

IVous  n'insisterons  pas  davantage  ponrél;ibiir  la  réalité  du  repro- 
che de  siiKlrmaliijHC  cnlusif  auquel  voudrait  échapper  le  réfor- 
mateur, l'évidence  des  faits  n'a  besoin  (|ue  de  leur  exposition  pour 
élie  incontestable  ,  et  nous  allons  parloiit  la  renciuitrer  dans 
l'application  que  Broussais  va  chercher  ii  faire  de  sa  théorie  à  la 
patliologie  spéciale. 


2^  FIEVRES. 

C'est  k  l'occasion  de»  fièvres  parliculiéremont  que  le  réformateur 
altacpie  l'outolnijisme  avec  un  avantage  (pi'il  aurait  bien  dû  ne  pas 
coni|trometlro  |tarune  mauvaise  déhnilion,  par  des  applications  for- 
cées, abusives  dt!  son  principe,  et  par  des  déclamations  du  goût 
do  celle  que  nous  trouvons  dans  lo  Traité  de  l'irritation  et  de  la 
folie  ,  préf.  p,  i,xxvii  : 

«  Viiilii  le  fanatisme  d'opinions Tous   les  auteurs   de  ce 
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genre ont  beau  protester  de  leur  tolérance,  ils  n'en  sont  pas 

capables ils  pardonnent  à  un  confrère,  romancier  comme  eux 

mais  ils  ne  font  jamais  grâce  à  l'homme  austère  qui  ne  veut  cclc- 
brer  aucune  idole  ,  et  qui  passe  devant  le  panthéon  de  l'ontologie 
sans  fléchir  le  genou.  » 

Était-ce  bien  à  troussais  qu'il  convenait  de  réclamer  ainsi  contre 
l'intolérance  elle  fanatisme  des  opinions? 

Pour  lui  :  «  la  fièvre  n'est  jamais  que  le  résultat  d'une  irritation 
du  cœur  primitive  ou  sympathique.  »  Ou  bien  encore  :  «  la  fièvre 
n'est  autre  chose  qu'une  accélération  du  cours  du  sang  produite 
par  celle  des  contractions  du  cœur  avec  augmentation  de  la  calori- 
fication  et  une  lésion  dos  fondions  principales.  » 

En  voulant  trop  simplifier,  le  réformateur  s'est  mis  en  contra- 
diction évidente  avec  les  faits.  D'après  ses  définitions ,  l'accéléra- 
tion du  mouvement  circulatoire  qui  s'accompagne  d'une  augmen- 
tation de  la  calorificalion,  et  qui  suit  une  course  rapide,  l'usage 
d'un  spiritueux  ,  un  emportement  de  colère,  etc. ,  serait  donc  un 
accès  de  fièvre  ?  Quant  à  cette  expression  :  «  et  une  lésion  des 
fonctions  principales  »  elle  n'oiïre  aucun  sens  déterminé;  c'est  une 
espèce  de  voile  jeté ,  par  l'auteur  ,  sur  le  point  de  la  question  que 
l'expérience  ne  lui  permettait  pas  de  proscrire  entièrement,  et 
dont  sa  théorie  systématique  ne  pouvait  pas  embrasser  la  réalité. 

Nous  en  appelons  en  elïct  aux  bons  observateurs  qui  ont  fait 
une  étude  apiirol'ondie  de  l'état  fébrile ,  et  surtout  aux  médecins  , 
aux  malades  intelligents  qui  ont  éprouvé  la  fièvre  :  dans  cet  état 
n'existe-t-il  donc  rien  autre  chose  que  cette  excitation  directe  ou 
sympathique  du  cœur ,  avec  réaction  dans  les  mouvements  de  cet 
organe ,  augmentation  de  la  calorificalion  ?  Broussais  le  croyait 
dans  l'une  de  ses  définitions;  il  ne  l'admet  pas  dans  l'autre  puis- 
qu'il ajoute:  «  et  une  lésion  des  fonctions  principales.  )>  N'esl-il 
pas  bien  positif  qu'il  existe  en  même  temps  un  malaise  indicible, 
un  sentiment  de  lassitude  et  de  brisement,  une  tendance  au  repos, 
une  chaleur  acre,  pénible  et  maladive,  comme  si  la  calorificalion 
était  non-seulement  augmentée  dans  son  activité  mais  en  mémo 
temps  altérée  dans  sa  nature  ;  de  manière  à  faire  sentir  qu'il  existe 


290  EXAMEN    CKIIKUE 

aulie  chose  qu'une  simple  exagéialion  do  l'clal  i»liysiulof!ii|ue?  El 
que  (lés-Iors,  sans  faire  de  la  fièvre  une  l'nlilr  patiiuluj^itiuc,  on 
doil  cependant  la  considérer  comme  un  étal  particulier  de  l'orga- 
nisme malade.  Ces  réflexions  seront  trop  bien  comprises  par  les 
praticiens  pour  qu'il  nous  soit  nécessaire  de  commenter  plus 
longuement  les  faits  sur  lesquels  nous  avons  cru  pouvoir  les  établir. 

Si  nous  abordons  aciuellement  la  théorie  des  fièvres ,  nous  ver- 
rons que  le  réformateur,  on  combattant  leur  ossontialité,  a  rendu 
le  service  le  plus  important  à  la  science;  mais  qu'il  a,  comme 
toujours,  traité  cette  importante  question  d'une  manière  trop 
exclusive  et  trop  absolue. 

La  doctrine  des  fièvres,  telle  qu'elle  était  encore  admise  en  1816, 
même  dans  le  Dictionnaire  des  sciences  médicales,  par  Fournior 
cl  Vaidy,  auteurs  d'un  article  qui  n'a  pas  moins  de  2G9  pages , 
était  un  assemblage  informe  d'idées  et  de  principes  incohérents, 
un  dédale,  un  véritable  cahos.  Nous  ne  chercherons  pas  même  à 
rappeler  la  nomenclature  des  fièvres  admises  par  ces  auteurs,  elle 
nous  onlraînoraittrop  loin;  nous  dirons  simplement  qu'ils  décrivent 
une  fièvre  pour  chacpie  maladie.  Ainsi,  dans  cet  article  se  trouvent 
non-seulemenl  les  six  ordres  de  Pinel,  la  fièvre  hectique  de  Hrous- 
sais,  mais  des  fièvres  :  puerpérale,  de  lait,  larvée,  jaune,  lente 
nerveuse,  lipyrique,  pernicieuse,  rhumatismale,  traumatiquc, 
typhoïde,  varioleuse,  continue  ,  réuiittente,  inlermiltenle,  etc.,  etc. 

Il  est  évident  <pie,  dans  le  |)lus  grand  nombre  de  cas,  c'est 
prendre  ici  l'elTet  pour  la  cause,  le  sym|itônie  pour  la  maladie; 
avec  le  grave  inconvénient  de  no  jamais  alors  établir  le  trailenienl 
sur  les  véritables  indications  à  remplir.  Ainsi  ,  la  fièvre  étant  la 
conséquence  et  non  le  principe  de  la  variole,  do  la  scarlatine,  du 
rhumatisme,  de  l'érysipèle ,  etc.,  au  lieu  de  nommer  ces  maladies 
fièvres  varioli(pio,  scarlalineuso,  rhumatismale  ,  érysipélatouse,  il 
faut  les  désigner  par  les  termes  do  variole,  scarlatine,  rhumatisme, 
érysipèlc  avec  fièvre.  Au  lieu  de  voir  dans  ces  fièvres  des  cnlilés 
à  cumbaltre,  il  faul  s'allarlicr  m'uIoiiioiiI  ;i  traiter  les  maladies 
qui  les  occasionnent,  l'ellet  di'vaiil  céder  aux  moyens  curalifs  de 
U  cause. 
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Telle  est  celle  iii'aiule  vérité,  ce  grand  princi|u'  théorique  et 
praliquc  dont  Broussais  a  bien  établi  la  réalité.  Mais,  dans  son 
application  exclusive,  il  a  commis  deux  erreurs  capitales,  et  surtout 
éminemment  dangereuses  par  leurs  conséquences  relatives  au 
traitement. 

La  première  de  ces  erreurs  est  la  localisation  des  fièvres  dans  la 
muqueuse  (jastro-intestinale ,  et  la  prétention  du  réformateur  de 
ne  voir,  dans  toutes  ces  lièvres ,  que  les  différents  degrés  d'une 
gastro-entérite. 

Que  la  lièvre  gastrique ,  intestinale  des  auteurs  soit  une  gastro- 
entérite,  nous  le  croyons  avec  Broussais;  mais  ([ue  la  fièvre 
bilieuse  ne  puisse  pas  être  une  hépatite:  la  fièvre  maligne,  un 
encéphalite ,  un  «?'flc/(H/7/s;  la  lièvre  ndjinaniique ,  \me  périto- 
nite, etc.,  au  moins,  dans  quelques  circonstances,  voilà  de  ces 
exclusions  que  la  pratique  vient  souvent  condamner. 

Que  la  lièvre  typhoïde  ne  soit  autre  chose  qu'une  simple  gastro- 
entérite,  par  sa  nature,  sa  gravité,  sa  marche,  ses  indications; 
voilà  de  ces  paradoxes  qui,  dans  l'état  actuel  de  la  science,  n'ont 
plus  besoin  de  réfutation. 

Que  les  fièvres  dites  pernicieuses  ne  soient  que  des  gastro-enté- 
rites, ou  même  des  phlegmasies  ordinaires  des  organes  spéciale- 
ment affectés ,  avec  réaction  fébrile ,  mais  sans  un  danger  spécial 
de  congestion  vers  ces  organes  lors  du  retour  de  l'accès  ;  que  l'on 
doive  les  traiter,  comme  les  autres  inllammations,par  les  antiphlo- 
gistiques  proprement  dits  :  voilà  de  ces  hérésies  pathologiques,  et 
thérapeutiques  surtout,  dont  l'adoption  suffirait  pour  légitimer 
l'interdiction  d'un  médecin  qui  négligerait  ainsi  l'emploi  des  anti- 
périodiques, et  spécialement  du  quinquina,  dans  le  traitement  do 
ces  maladies  essentiellement  dangereuses ,  lorsqu'on  le  réduit  ;i 
l'emploi  des  antiphlogistiques  proprement  dits. 

La  seconde  erreur  de  Broussais  consiste  à  voir  toujours  une 
inflammation  même  dans  les  fièvres  intermittentes  sans  compli- 
cation,  et  de  placer  encore  le  siège  de  celle  iiliiei^iiiasic  dans  la 
muqueuse  gastro-intestinale.  Il  existait  ici  une  difficulté  que  l'on 
n'avait  pas  d'abord  prévue.  Si  la  fièvre  périodique  est  seulement 


ii)8  EXAMEN    CJilTiyLE 

l'cffel  sympalliiquo  d'una  (fastro-cntérite ,  comnienl  se  fail-il  que 
rinflaminalion  t'iaiil  continue,  son  résultat  ne  se  manifosto  qu'avec 
des  retours  assez  n'uuliers  pour  être  calculés  iravanro?  Uion  Je 
plus  simple,  nous  répond  d'abord  avec  hésitation  le  réforniattuir  : 
c'est  parce  qu'il  existe  des  gastro-entérites  intermittentes. 

Insensiblement  il  s'affermit  dans  cette  idée,  iju'il  n'ose  pas 
encore  avancer  avec  son  assurance  ordinaire.  Enlin ,  l'un  de  ses 
élèves,  M.  MongcUaz,  prend  sur  lui  la  pesante  responsabililé  îles 
phlegmasies  périndiiiues  ;  et,  dépassant  les  préleiilions  de  son  maître, 
qui  s'était  particulièrement  attaché  à  Ugastro-entérile,  ne  craint 
pas  d'avancer  dans  son  Traitement  des  irritations  intermittentes  : 

«  Toutes  les  irritations  continues,  inflammatoires,  hémorra- 
giques, subinflammatoires  et  nerveuses  qu'il  est  possible  d'observer 
dans  les  divers  tissus  du  corps  humain  se  présentent  également 
dans  les  mêmes  tissus  sous  la  forme  intermittente.  » 

On  trouvera  dans  les  Ann.  de  la  dnctr.  phijs..  t.  1 ,  p.  105  , 
l'exposition,  ou  ,  mieux  peut-être ,  la  réfutation  de  ce  principe,  vrai 
si  son  application  est  bornée  aux  irritalions  nerveuses,  erroné  si 
on  le  rapporte  aux  autres  irritations  d'une  manière  aussi  absolue. 
Du  reste,  Broussais  avait  dit  lui-même  :  «  1,'irrilalion  morbide 
peut  être  inlermillente  dans  tous  les  appareils  et  dans  tous  les 
systèmes  organiques.  » 

.\insi,  d'après  le  réformateur,  les  lièvres  périodiques,  sans  aucune 
exception,  ne  sont  rien  autre  chose  que  des  gasiro-entériles  inter- 
mittentes, et  doivent  être  combattues  comme  telles! 

Nous  le  demandons,  est-il  possible  de  compromettre  plus  sérieu- 
sement une  doctrine  en  la  jnettant  en  o|qiosilion  manifeste  avec 
les  faits  les  mieux  observés,  avec  l'expérience  de  chaque  jour? 

Nous  en  appelons  encore  à  l'observation  des  praticiens  les  plus 
éclairés,  pour  savoir  : 

1"  Si,  dans  la  fièvre  éphémère  simple,  on  trouve  ordinaire- 
mc.nl  une  gaslro-enlérile ,  ou  même  un  autre  foyer  iiiflaminaloire 
détern>iné  ? 

2"  Si,  dans  la  lièvre  dite  inflammatoire,  la  muqueuse  gaslro- 
iuleslinale  est  toujours  le  siège  d'une  phlegmasie  appréciable;  si 
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même  il  existe  toujours  un  organe  plus  spécialement  enflammé  ;  si 
ces  deux  flèvres ,  lorsqu'elles  offrent  peu  d'inlensilé ,  ne  se  gué- 
rissent pas  ordinairement  par  le  repos ,  la  diète  et  les  boissons 
tempérantes,  sans  aucun  moyen  local? 

3"  Si ,  dans  la  lièvre  intermittente  pure ,  avec  apyrexie  bien 
franche ,  il  existe  la  plus  légère  apparence  de  gastro-entérite ,  et 
même  d'aucune  autre  inllammation.  Si  cette  fièvre  ne  marche  pas, 
au  contraire,  à  l'instar  des  maladies  nerveuses,  caractère  que 
démontre  encore  le  succès  à  peu  près  constant  des  opiacés,  comme 
nous  l'avons  expérimenté  un  grand  nombre  de  fois  ;  enfin ,  si  le 
traitement  le  plus  efficace  de  ces  fièvres  ne  consiste  pas  dans 
l'emploi  du  sulfate  de  quinine  associé  à  l'extrait  aqueux  d'opium? 

Nous  parvenons  presque  toujours  de  cette  manière  h  prévenir 
l'irritation  de  l'estomac  par  l'action  directe  du  fébrifuge  ;  à  détruire 
la  périodicité  par  des  doses  beaucoup  moins  élevées  de  cette  pré- 
paration de  quinquina  ou  de  toute  autre. 

Broussais  a  bien  senti  la  puissance  de  cette  objection ,  et  dans 
l'impossibilité  de  ne  pas  accepter  des  faits  aussi  évidents,  il  a 
imaginé,  pour  en  éluder  les  atteintes,  un  moyen  qui  certes  n'est 
pas  heureux. 

Après  avoir  avancé  que  «  les  inflammations  intermittentes  cèdent 
aux  saignées  et  au  froid  appliqués  durant  la  période  de  chaleur ,» 
il  ajoute  :  «  que  les  inflammations  intermittentes  cèdent  sans  danger 
auquiiiipiina  et  aux  autres  toniques  administrés  durant  l'apyrcxie, 
lorsqu'il  n'y  a  pas  de  pléthore,  et  lorsque  les  organes  de  la  digestion 
ne  conservent  aucune  trace  d'inflammation  après  la  période  de 
chaleur.  »  Broussais  a-t-il  donc  oublié  qu'il  s'agit  ici ,  d'après  lui , 
d'une  (jastro-entéritc,  et  que,  même  en  la  supposant  intermittente, 
le  meilleur  moyen,  d'après  son  système,  de  la  rappeler,  de  l'entre- 
tenir et  de  la  laisser  passer  k  l'état  chronique,  en  même  temps  que 
la  fièvre  dont  elle  est  le  principe ,  consiste  précisément  à  mettre 
en  usage  les  toniques  dont  il  conseille  lui-même  l'emploi,  lorsqu'il 
aurait  pu  se  borner  à  le  tolérer  simplement. 

Combien  cette  concession  a  dû  lui  coûter  !  et  cependant  elle  ne 
sera  pas  la  dernière  qui  mcllra  sa  thérapeutique  en  opposition 
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directe  avec  sa  Uiéorie.  Il  fail  observer  «  que  les  toniques  no  réus- 
sissent pas  ici  lorsqu'on  les  administre  au  moment  du  frisson  ou 
durant  la  période  de  chaleur.  » 

Mais  quel  est  donc  le  praticien,  même  le  moins  expérimenté, 
qui  procède  ainsi  dans  le  traitement  des  fièvres  intermittentes  par  le 
quinquina  ou  ses  succédanés?  On  nous  saura  gré,  j'en  suis  certain, 
de  ne  pas  insister  davantage,  et  de  ne  pas  abuser  de  la  supériorité 
(pie  prend  ici  la  vérité  de  l'expérience  et  de  l'observation  sur  les 
illusions  et  les  erreurs  de  la  théorie. 

îNous  le  dirons  même  avec  satisfaction,  en  terminant  cet  article, 
Broussais  a  proclamé  les  préceptes  les  plus  sages  pour  l'adminis- 
tration du  quinquina  dans  les  fièvres  intermittentes  avec  compli- 
cation de  gastro-entérite ,  ou  même  prédisposition  à  cette  dernière 
inllammation. 

11  fail  observer  avec  raison  que,  dans  ce  cas  ,  si  l'on  donne  le 
fébrifuge  par  la  bouche,  il  en  résulte  bien  souvent  une  augmentation 
notable  et  dangereuse  de  la  gastro-entérite  avec  développement 
d'une  fièvre  continue  ;  que  dans  cette  complication  il  faut  attaquer 
d'abord  la  pldogmasie  par  les  antiphlogisliques  appropriés,  et 
cond)allre  ensuite  l'intermittence  par  les  fébrifuges,  en  choisissant 
une  autre  voie  pour  leur  application. 

Cette  importante  modification  n'a  point  du  reste  été  sulTisam- 
mcnl  appréciée,  et  chaque  jour  le  sulfate  de  quinine  est  encore 
cnqtloyé  ,  même  à  dose  élevée ,  sans  que  l'on  ait  préalablement 
bien  jugé  la  question  de  savoir  si  la  partie  du  tube  digestif,  sur 
laquelle  on  se  propose  de  le  porter  est  en  mesure  d'en  soutenir 
l'action  directe  sans  danger  d'inllammalion.  Chaque  jour  aussi  des 
accidents  graves  sont  la  conséquence  de  cette  pratique ,  et  celle 
médication  si  i)uissanle  ri  si  fructueuse  lorsqu'elle  est  bien  rai- 
sonnée  ,  devient  une  médication  meurtrière  sous  la  direction  d'un 
empirisme  irréfléchi. 

La  cdinpiicnlion  n  pins  fâcheuse  de  ce  genre  est  la  rencontre 
d'une  fièvre  inlermiltenle  pernicieuse  encéphalique  avec  une  gastro- 
entérite  grave. 

Appelé  en  IS20  àFonl-Cher,  près  Tours,  pour  M.  Peligars  qui 
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olTrail  un  cas  de  ce  genre,  nous  y  Irouvâmes  six  confrères  venus  de 
la  ville.  Trois  voulaient  administrer  le  quinquina  par  la  bouche  en 
raison  de  la  fièvre  pernicieuse  dont  le  malade  avait  déjà  supporté 
un  accès  auquel  il  avait  été  sur  le  point  de  succomber  ;  les  trois 
autres  s'opposaient  fortement  à  cette  médication ,  objectant  la  gra- 
vité de  la  gastro-entérite  qui  en  effet  offrait  beaucoup  d'intensité. 

Nous  trouvâmes  le  moyen  de  concilier  les  intérêts  du  malade  et 
les  opinions  opposées  de  nos  confrères  en  prescrivant  des  bains  de 
quinquina ,  de  deux  livres  ,  dont  le  succès  fut  complet. 

Nous  rappelons  ce  fait  qui,  à  cette  époque ,  eut -un  certain  reten- 
tissement, pour  donner  la  mesure  de  ce  que  l'art  peut  encore  faire 
dans  des  cas  aussi  graves. 

Du  reste  Broussais  considère  l'action  du  quinquina ,  dans  la 
guérison  des  fièvres  intermittentes ,  comme  une  médicalion  pure- 
ment révulsive ,  ce  qui  nous  empêche  entièrement  de  comprendre 
comment  il  a  pu  se  décider  à  la  prescrire  dans  ce  qu'il  nomme  les 
(jastro-entériles  périodiques. 


3»  HEMORRAGIES. 

Le  réformateur  attribue  «  les  hémorragies  spontanées  à  l'irrita- 
tion des  capillaires  sanguins  »  et  les  fait  dépendre  «  des  mêmes 
causes  éloignées  que  les  inflammations.  » 

Ces  principes  sont  généralement  vrais  ,  leurs  applications  à  la 
thérapeutique  sont  fécondes  en  résultats  favorables  ;  cependant  il 
ne  faut  pas  les  adopter  d'une  manière  aussi  exclusive  que  l'a  fait 
Broussais. 

Un  observateur  attentif  peut-il  en  effet  confondre  la  simple 
épistaxis,  les  flux  menstruel,  hémorroidal ,  etc.,  avec  l'inflam- 
mation de  la  pituitaire  ,  de  la  muqueuse  du  vagin  ,  de  l'utérus  ,  du 
rectum ,  etc.  N'csl-il  pas  évident  au  contraire  que  le  mouvement 
hémorragique  et  le  mouvement  inflammatoire ,  qui  peuvent  se 
compliquer  sans  doute ,  offrent  chacun  leurs  caractères  particuliers 
et  distinctifs  qui  ne  permettront  jamais  de  les  identifier ,  ou  de  les 
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regarder  seulemenl  coinuie  les  degrés  successifs  d'une  même  allé- 
ralion. 

Ne  voyons-nous  pas  au  conlrairc  ,  à  chaque  instant,  des  inllam- 
malions  légères  s'accompagner  d'hémorragies ,  d'autres  violentes 
ne  pas  offrir  celle  complicalion,  bien  qu'il  s'agisse  du  même  lissu, 
(lu  même  organe  :  d'un  autre  coté  ,  les  hémorragies  elles-mêmes 
se  manifester,  avec  la  plus  grande  intensité  ,  sans  aucun  des  carac- 
tères essentiels  de  la  véritable  phlegmasie ,  autre  que  l'afilux  du 
sang  vers  la  partie  affectée.  Ces  faits,  qui  nous  semblent  établir  les 
caractères  différents  et  l'indépendance  des  irritations:  hémorragi- 
t|ue ,  inllannnaloire,  sont  tellement  fréquents  et  palpables ,  qu'il 
suflil  de  les  indiquer  pour  démontrer  que  l'on  peut  rapprocher,  mais 
qu'il  ne  faut  jamais  confondre  les  inHanimations  et  les  hémorragies. 

Toutefois,  si  Broussais  est  encore  ici  tombé  dans  l'application 
abusive  de  son  invariable  théorie,  c'est  avec  un  avantage  incon- 
testable qu'il  a  fixé  l'attention  des  praticiens  sur  la  nécessité  de  ne 
pas  prendre  le  change  dans  les  inilammations  compliquées  d'hé- 
morragies; et,  sauf  les  cas  de  contre-indication,  de  traiter  ces 
inflammations  comme  les  phlegmasies  ordinaires  par  les  moyens 
franclicnicnl  aiitiphlogistiques. 

Ainsi,  dans  les  encéphalites  avec  apoplexie,  dans  les  pneumonies 
avec  hémoptisie ,  dans  les  colites  avec  diarrhée  sanguine ,  etc. ,  les 
saignées  veineuses  cl  capillaires  duivciil  être  placées  en  |iremière 
ligne. 

C'est  plus  particulièrement  encore  pour  la  dernière  de  ces  alté- 
rations décrite  ,  par  les  auteurs,  sous  le  nom  de  dyssenterie  qu'il  a 
montré  toute  la  supériorité  de  sa  lliérapeutiipie  dans  ces  cas  parti- 
culiers en  prouvant,  ce  que  l'expérience  confirme  à  chatiue  instant, 
depuis  la  théorie  du  réformateur,  que  l'on  enlève,  dans  cjuelques 
jours,  par  les  ajjplications  de  sangsues  au  siège,  les  boissons  adou- 
cissantes et  la  diète,  desdyssenteries  qnv  les  niélhodes  :  évacuante, 
astringente  et  l(Uii(iue,  basées  sur  un  jtrincipe  essenliellcmenl  faux, 
prolongeaient  souvent,  |iendant  des  semaines  et  même  des  mois,  au 
milieu  des  plus  vives  douleurs,  du  l'épuiscmenl  et  des  dangers 
les  plus  pressants  |)our  la  vie. 
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Bmussais  n'osi  pas  aussi  hcuroux,  aussi  vrai  lorsqu'il  proscrit 
culièremeul  ladistinctiou  des  hémorragies  en  acd  ces  et  passives; 
et  lorsqu'il  assure  que  :  «  les  hémorragies  spontanées  dites 
passives  se  font  par  les  mêmes  lois  que  celles  auxquelles  on  a 
donné  le  nom  d'activés.  »  Lorsqu'il  ajoute  :  «  que  la  faiblesse 
générale  et  la  faiblesse  locale  ne  sauraient  fournir  la  raison  suffi- 
sante des  premières  ;  que  pour  lui  le  succès  des  toniques  et  des 
astringents ,  dans  le  traitement  de  ces  mêmes  altérations  ,  ne 
prouve  point  la  nature  asthénique  des  hémorragies ,  etc.  » 

jN'ous  le  demandons  aux  praticiens  éclairés,  en  prenant  pour  exem- 
ple ,  entre  mille ,  une  hémorragie  très-commune  et  très-facile  à  bien 
apprécier ,  traiteront-ils  par  des  moyens  semblables  ,  en  ne  faisant 
que  lesmodifler,  c'est-à-dire  parles  saignées  plus  ou  moins  abon- 
dantes ou  par  les  applications  de  sangsues  l'épislaxis  du  sujet 
robuste  ,  donnant  un  sang  trop  riche  et  surabondant;  et  l'épistaxis 
du  malade  faible  ,  anémique  ,  fournissant  un  sang  pauvre  ,  séreux 
et  presque  décoloré.  N'emploieront-ils  pas  au  contraire,  dans  le 
premier  cas,  les  émissions  sanguines  ,  les  tempérants;  dans  le 
second  ,  les  astringents,  les  dérivatifs,  les  toniques  et  surtout  les 
ferrugineux  ? 

Ce  point  de  la  pathologie  est  un  de  ceux  où  l'on  sent  le  mieux 
l'insufiisance,  disons  même  les  dangers  des  conséquences  théra- 
peutiijues  de  la  doctrine  exclusive  du  réformateur. 

4^  MALADIES  ÉRUPTIVES. 

Broussais  ne  se  borne  pas  ici  à  regarder  les  maladies  éruplives 
telles  que  la  rougeole,  la  scarlatine,  la  variole,  rérjsipêle  par 
cause  interne,  la  zona,  les  dartres,  la  miliaire ,  etc.,  comme  des 
inflammations  ordinaires ,  ce  qui  déjà  nous  paraîtrait  une  faute 
grave,  mais  il  veut  les  rattacher  à  la  même  phlegmasie,  à  celle  de 
la  muqueuse  gaslro-inteslinale  ,  dont  elles  ne  seraient ,  d'après  lui, 
que  le  déplacement,  une  sorte  de  métastase,  de  répétition  vers  la 
peau . 
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Sans  (loulc  los  maladies  t'rujjlives  peuvent,  à  leur  invasion,  ou 
pendant  leur  cours,  se  conipliqucr  d'une  phlegmasie  intérieure, 
de  la  (jastro-ciilcrilc  par  exemple;  mais  ne  voir  dans  toutes  ces 
maladies  si  différentes  par  leur  forme ,  par  leur  marche  ,  par  leur 
gravité  que  des  altérations  secondaires  ,  identiques  et  dérivant 
d'une  affection  morbide  principale  et  commune  :  l'inflammation  de 
l'estomac  et  des  intestins  ;  c'est  assurément  se  mettre  en  opposition 
directe  avec  les  résultats  les  plus  positifs  de  l'observation. 

Une  variole ,  par  exemple ,  doni  la  contagion  est  évidente ,  la 
marche  plus  ou  moins  régulière ,  dont  le  résultat  est  l'élaboration 
d'une  matière  virulente  capable  de  transmettre  la  maladie  chez  un 
sujet  sain  ,  dont  tous  les  boulons  ont  une  forme  si  bien  caractérisée 
qu'on  la  reconnaît  aisément  au  milieu  de  toutes  les  autres  formes 
érnptives ,  ne  serait  que  la  crise  d'une  gastro-entérite  ;  voilà  nnus 
devons  le  dire  ,  l'une  des  excentricités  les  plus  bizarres  de  la  méde- 
cine dite  physiologique. 

S'il  ne  s'agissait  que  de  la  théorie ,  nous  condamnerions  ce 
dogme  comme  erroné  ;  mais  au  point  de  vue  de  la  pratique,  il  doit 
être  proscrit  comme  essentiellement  dangereux.  Kn  effet,  trop 
coiiséijuent  à  son  [)rinci|)e  ,  le  novateur  conseille,  pour  toutes  les 
alVeclions  érui>tives,  le  traitement  de  la  (jaslro-ciUérite,  et  surtout 
les  saignées,  les  applications  de  sangsues,  etc. 

Niius  le  di'iiiandcrons  encore  aux  observateurs  les  plus  habiles 
cl  les  plus  expérimentés;  n'ont-ils  pas  reconnu  ,  lorsque  la  variole, 
la  scarlatine,  la  rougeole,  la  miliaire ,  la  zona,  l'érysipèle  jtar 
cause  interne,  marchent  sans  accidents  et  sans  compliralions 
graves,  ([ue  le  traitement  le  plus  sage  ,  le  plus  favorable,  relui  (pii 
réussit  toujours  le  mieux,  consiste  dans  une  hygiène  bien  ciilcndue, 
(iiins  uni',  médecine  expeclanle  ou  bornée  ii  rmiiiloi  de  (pnhpies 
infusions  chaudes  susceptibles  de  favoriser  l'éruption  sans  exciter 
ancunt!  irritation  intérieure;  taiulis  (prune  médecine  perturbatrice 
(pii  tendrait  à  combattre  énergicpiement  l'inllaniinatidn  cutanée, 
insé|)arable  de  ces  éruptions,  mettrait  tout  en  question,  charge- 
rail  l'art  et  le  médecin  d'une  sérieuse  responsabilité. 

Tout  praticien    inslruil  ei    ininlenl   rrsei\era  ddue  ce  dernier 
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genre  de  médication  pour  les  complicalions  graves  qui  s'oppose- 
raient au  cours  de  l'éruption  ,  et  dirigera  toujours  alors  ces  moyens 
actifs  de  manière  à  combattre  la  cause  qui  fait  obstacle  au  déve- 
loppement régulier  de  l'éruption  cutanée ,  en  même  temps  qu'il 
rappellera  celle-ci  par  des  applications  variables  suivant  les  cas , 
mais  toujours  modifiées  de  manière  à  la  favoriser  loin  de  chercher 
à  la  détruire. 

Quant  aux  dartres,  dont  la  gastro-entérite,  non-seulement  n'est 
point  la  cause  ordinaire ,  mais  n'offre  pas  même  la  complication 
habituelle  ,  il  est  bien  rare  que  les  émissions  sanguines  leur  con- 
viennent ;  les  moyens  intérieurs  appropriés  à  l'état  constitutionnel , 
et  bien  souvent  les  amers  ;  les  topiques  émollients ,  tant  que 
l'inflammation  offre  de  l'acuité  ;  susceptibles  de  modifier  l'état  phlo- 
gistique ,  lorsqu'il  devient  chronique ,  et  souvent  alors  les  prépa- 
rations de  chlore,  de  soufre,  de  mercure,  etc. 

Telles  sont  les  médications  éprouvées  par  le  temps  et  l'expé- 
rience que  le  novateur  cherche  à  remplacer  par  le  traitement  de  la 
gastro-entérite  en  se  fondant  sur  les  données  d'une  théorie  pure- 
ment imaginaire. 

5"  HYPERCRIMES. 

Les  maladies  de  celte  classe  consistent  dans  l'augmentation 
extra-normale  [dus  ou  moins  considérable  du  mouvement  sécréloire 
avec  accumulation  du  fluide  sécrété  dans  les  cavités  sans  issue , 
telles  (|ue  les  synoviales,  les  séreuses,  etc.;  d'où  résultent  les 
liydropisies.  Broussais  rattache  toutes  ces  maladies  à  l'inflam- 
mation. 

11  parle  àpeinc  des  hypercrinics  glanduleuses,  cutanées,  etc.  ;  les 
hydropisies  seules  ont  fixé  son  attention.  Nous  reconnaissons  avec 
lui  que  ces  dernières  sont  le  plus  souvent  un  effet  des  phlegmasies 
aiguës  ou  chroniques  du  tissu  séreux.  Mais  il  nous  paraît  erroné 
d'admettre  cette  opinion  d'une  manière  exclusive.  Nous  pensons, 
au  contraire ,  (pie  dans  certains  cas  il  peut  exister  angmentatiou 
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sécréloire  sans  inflanimalion  réelle ,  et  que  dès  lors  Broussais  a 
fait  ilisparailic  encore  ici  une  classe  tout  entière  de  maladies  du 
cadre  nosologiquc,  pour  la  confondre  avec  l'innanimation. 

Sa  thérapeulique  a  dès  lors  gagné,  d'un  côté  ,  en  opposant  les 
émissions  sanguines  et  les  autres  anliphlogisliques  aux  liydropisies 
produites  par  une  phlegmasie  séreuse ,  et  que  beaucoup  de  palho- 
logisles  combattaient  par  des  moyens  appropriés;  mais,  de  l'autre, 
elle  a  perdu  par  les  indications  fautives  d'une  théorie  trop  absolue. 

iXous  avons,  en  ellet,  expérimenté  bien  des  fois  que  les  purga- 
tifs répétés,  les  diurétiques  ,  les  sudorifiques,  les  médicaments  dits 
altérants ,  el  notamment  les  préparations  mercurielles,  ont  été 
suivis  de  guérison  dans  plusieurs  cas  où  les  émissions  sanguines 
étaient  contrc-indiquées ,  et  dans  quelques-uns  où  leur  usage  avait 
aggravé  la  maladie. 

Ainsi,  dans  toute  la  classe  des  lésions  sécrétoires,  le  réforma- 
teur n'a  vu  (|u'un  point  de  la  question.  Il  a  le  mérite  d'avoir  bien 
rattaché  à  rintlamination  des  synoviales  et  des  séreuses  un  grand 
nombre  d'hydropisies  que  beaucoup  d'auteurs  en  avaient  mal  à 
à  propos  séparées  ;  mais  il  a ,  comme  toujours ,  appliqué  son  prin- 
cipe d'une  manière  trop  absolue,  et,  consé(iuomment  à  cette 
exclusion  systématique ,  méconnu  les  trois  quarts  des  maladies  de 
celte  classe  ;  bien  qu'il  en  ait  rapporté  quelques-unes  «aux  obstacles 
de  la  circulation  séreuse  et  sanguine ,  à  la  cessation  d'action  des 
capillaires  dépuratours,  etc.  » 

G»  HYPERTROnilES,  ATUOPUIES. 

Dans  la  doctrine  du  réformateur,  la  classe  à  peu  près  tout  entière 
des  hyiierlrophies  est  passée  sous  silence  ;  les  maladies  qui  s'y 
rallarhenl,  et  dont  hntussais  a  dit  qii('!(|ues  mots,  sont  rajtpnrléos 
il  l'irritation  et  à  riullanunalion  ,  au  licii  d'élre  posilivPinciil  allri- 
buées  à  l'augmentaliou  de  rarlivilé  nutritive. 

l/hypertrnphie  bien  comprise  n'est,  en  eiïet,  (pi'iiii  déveliqipe- 
mcnt  trop  considérable  de  l'organe  affecté ,  mais  sans  altération 
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Jans  la  structure  intime  do  cet  organe;  de  telle  sorte  qu'isolément 
envisage,  ce  viscère  est  plus  vigoureux,  plus  énergique  et  plus 
fortement  constitué  qu'avant  son  hypertrophie.  Dès  lors,  en  le 
considérant  ainsi ,  l'organe  hypertrophié  n'est  pas  malade.  5Iais ,  en 
l'examinant  dans  l'ensemble,  ses  proportions  exagérées  détruisent 
l'harmonie  fonctionnelle,  en  constituant  ainsi  une  affection  patho- 
logique proportionnée  à  l'importance  de  ce  viscère.  Tous  les  organes 
pouvant  éprouver  cet  excès  de  nutrition,  il  doit  nécessairement  en 
résulter  un  très-grand  nombre  d'altérations  morbides  qui  n'ont 
aucun  rapport  essentiel  avec  l'inflammation ,  et  que  le  novateur  a 
complètement  ignorées  dans  leur  véritable  théorie. 

Si  l'on  veut  une  preuve  de  cette  assertion ,  nous  la  trouverons 
dans  tous  les  endroits  de  ses  ouvrages  où  ces  questions  sont  abordées 
seulement.  iSous  citerons  ce  qu'il  dit  à  propos  des  hypertrophies 
du  cœur,  Catli.  de  la  méd.  phys.,  p.  298  : 

«  Tourmenté  par  toutes  ces  causes  d'irritation ,  le  tissu  muscu- 
laire du  cœur  acquiert  d'abord  plus  de  force  et  d'énergie  qu'à  l'or- 
dinaire; il  est  ce  qu'on  appelle  hypertrophié;  ensuite  il  se 
ramollit,  perd  son  énergie  et  se  dilate  :  il  ne  peut  plus  se  contracter 
avec  assez  d'efQcacité  pour  entretenir  la  progression  régulière  du 
sang. » 

Broussais  conduit  ici  la  maladie  comme  par  un  enchaînement 
ordinaire  ,  inévitable  de  périodes  successives ,  de  l'hypertrophie  à 
l'anévrisme.  Rien  n'est  plus  erroné,  plus  contraire  à  l'observation 
que  cette  manière  de  voir;  puisque  l'hypertrophie  devient,  au 
contraire ,  lorsqu'elle  est  réelle ,  un  des  obstacles  organiques  les 
[)lus  prononcés  au  développement  de  l'anévrisme  proprement 
dit. 

Sous  ce  rapport  encore,  la  médecine  physiologique  est  donc 
essentiellement  incomplète  et  fautive. 

Quant  aux  atrophies,  le  réformateur  n'en  comprend  nullement 
la  véritable  nature  qui  tient  directement  ix  la  diminution  de  l'activité 
nutritive,  qu'il  ne  fautpoint  confondre,  comme  nous  le  verrons,  avec 
la  perversion;  aussi  no  prend-il  pas  même  la  peine  de  les 
signaler. 
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7»  VICES,  DIATHÈSES,  CACHEXIES,  ETC. 

Le  réformateur,  n'admettant  que  deux  modes  généraux  d'allé- 
ralion  dans  l'organisme ,  et  regardant  l'irritation  comme  principe 
générateur  de  toutes  les  maladies,  ne  pouvait  se  former  aucune 
idée  juste  des  altérations  constitutionnelles  désignées  par  les  termes 
de  vices,  de  dialhèses,  de  cachexies.  L'observation  seule,  mais 
l'observation  dégagée  des  illusions  systématiques ,  aurait  pu  le 
conduire  à  la  vérité.  Nous  en  trouvons  la  preuve  évidente  dans  le 
scorbut  qu'il  avait  eu  l'occasion  de  bien  étudier  dans  ses  voyages , 
et  dont  il  attribue  le  développement ,  contrairement  à  ses  principes, 
à  une  altération  de  la  chimie  vivanle,  expression  vicieuse  (|u'i! 
emploie  comme  synonime  à'élaborationuutritive. 

Sans  doute  il  ne  faut  pas  voir  dans  les  termes  vices,  diatlièses , 
cachexies,  etc.,  l'expression  d'une  entité  morbide  agissant  dans 
l'organisme  à  la  manière  d'un  principe  malfaisant  pour  y  déterminer 
des  altérations  plus  ou  moins  graves;  mais  seulement  un  élal 
substantiel  des  solides  ou  des  humeurs  plus  ou  moins  éloigné  de  la 
cuiistilulion  normale  et  saine,  état  produit,  en  dernier  analyse, 
lanlùt  |»ar  des  |)rincipes  morbiliipies  inlruduils  dans  les  lluides 
circulatoires,  tantôt  par  une  perversion  soutenue  de  la  nutrition. 

Ainsi,  Broussais  a  proclamé  l'une  des  plus  importantes  vérités 
palludogiques,  en  disant  qu'il  n'existait  jamais,  dans  l'économie 
vivanle,  d'entités  maladives,  sous  les  noms  de  vices,  de  dia- 
tlièses, etc.,  existant  indéi»endamment  des  organes;  mais  il  a  jtlacé 
il  côté  de  cette  vérité  la  plus  malérielle  des  erreurs  en  ajoutant 
(|ue  :  «  ces  vices,  ces  diathèscs,  ces  cachexies  ne  sont  rien  autre 
chose,  à  leur  début  ijuc  le  résultat  d'une  irritation  locale....;  cl, 
dans  leur  extension  ii  l'organisme ,  (|ue  le  produit  de  la  répétition 
de  l'inflammation  à  d'autres  tissus  par  la  voie  des  sympathies.  » 
Il  est  impossible  d'imaginer  une  tliéorie  en  même  t('m|)s  |dus  fausse 
dans  ses  |)rincipes  et  plus  déiilorable  dans  ses  a|iplicalions.  ÎNous 
le  démontrerons  par  les  faits,  et  de  plus  en  opposant  Broussais  à 
Broussais  lui-même. 
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Comme  l'ont  très-bien  dit  MM.  Pariset  et  Villeneuve,  Dict.  des 
scicnc.  méd.,  t.  0,  p.  549 ;«  L'étude  des  dialhèses  est  une  chose 
utile  sous  le  rapport  de  la  nosologie ,  et  fort  importante  sous  celui 
de  la  médecine  préservatrice  et  de  la  thérapeutique.  »  Aussi  trou- 
verons-nous celle  du  réformateur,  tantôt  nulle ,  tantôt  essentielle- 
ment nuisible  ;  aussi  toutes  ses  vues  prophylactiques  seront-elles 
courtes  et  sans  aucune  portée.  Sous  ce  rapport,  sa  doctrine  est 
tout  ce  que  l'on  pouvait  inventer  de  plus  défectueux. 

Nous  n'accorderons  pas  d'importance  aux  dialhèses  laiteuses, 
bilieuses,  pituiteuses,  vermincuses,  séreuses,  nerveuses,  etc. , 
des  auteurs;  nous  ne  confondrons  pas  avec  les  prédispositions  à 
l'inflammation,  à  la  gangrène,  etc.,  les  dialhèses  inflammatoires, 
gangreneuses,  etc.,  de  quelques  nosologistes  ;  ce  serait  abuser  des 
choses  et  des  mois  ;  mais  nous  maintiendrons  dans  la  classe  des 
dialhèses ,  en  prenant  ce  terme  dans  l'acception  que  nous  avons 
précisée  :  le  scorbut,  les  scrofules ,  le  rhumatisme,  la  goutte,  les 
dartres,  la  teigne,  le  cancer,  la  syphilis,  etc.;  et  nous  verrons 
qu'en  rattachant  ces  maladies  à  son  agent  pathologique  exclusif, 
l'irritalion ,  Broussais  n'a  compris  ni  l'étiologie ,  ni  la  nature ,  ni  le 
traitement  de  ces  altérations. 

1°  Scorbut. —  Il  est  impossible  d'opposer  plus  manifestement 
le  réformateur  à  sa  doctrine  que  dans  les  considérations  relatives 
au  scorbut,  et  de  voirie  systématique  plus  positivement  condamné 
par  l'observateur. 

En  elTet,  après  avoir  posé  en  principe  que  les  vices ,  les  dialhèses, 
les  cachexies,  etc.,  sont  des  entités  chimériques,  et  que  ces  mala- 
dies ne  sont  autre  chose  qu'un  produit,  une  répétition  sympathique 
de  l'irritation ,  Broussais  ajoute  relativement  au  scorbut  : 

«  Il  faut  un  vice  particulier  des  capillaires  sanguins  qui  les 
dispose  à  laisser  couler  le  sang.  Or,  ce  vice  n'étant  ni  dans  la 
faiblesse,  ni  dans  l'engorgement,  je  ne  vois  plus  en  quoi  le  faire 
consister,  si  ce  n'est  dans  le  vice  de  l'assiinilation.  J'attribuerais 
donc  le  scorbut  au  vice  de  la  nutrition,  k  la  mauvaise  composition 
du  sang.  Je  suis  porté  à  penser  que  ce  vice  réside  particulièrement 
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dans  la  fibrine  cl  dans  la  gùlalinc Les  lissus  d'un  scorbnliquc 

sont  fragiles  et  peu  tenaces  dans  les  affinités  de  leur  chimie  vivante. . . 
Toutefois,  ces  tissus  n'ont  point  perdu  l'aptitude  à  contracter 
l'inflammation.» 

Ainsi,  pour  le  scorbut ,  le  novateur  admet  un  vice  ,  il  en  précise 
le  siège  ;  il  reconnaît  une  altération  nutritive  dont  il  caractérise  la 
nature  lorsqu'il  dit: 

«  Le  scorbut  est  un  état  particulier  des  solides  et  des  fluides 
produit  par  une  assimilation  imparfaite.  » 

Il  reconnaît  la  dialbèsc  scorbutique  indépendamment  de  l'indam- 
nialinn,  puisqu'il  ajoute:  «  Les  lissus  vivants,  dont  la  forco 
d'adhésion  et  les  ailinités  chimiques  sont  diminuées,  n'ont  point 
perdu  l'aptitude  à  contracter  l'inflammation.  » 

Est-il  possible,  dans  cette  histoire  particulière  de  l'une  des 
dialhèses,  de  se  mettre  en  opposition  plus  formelle  avec  le  principe 
absolu  qu'il  avait  posé  relativement  à  la  théorie  générale  de  ces 
maladies,  avec  ceux  qu'il  va  soutenir  pour  les  autres  altérations  du 
nu"ime  ordre.  Où  trouver  la  cause  do  cette  étrange  contradiction,  si 
ce  n'est  dans  la  connaissance  profonde  qu'il  avait  prise  du  scorbut 
par  iine  observation  sévère  et  judicieuse;  tandis  que  les  scrofules, 
la  goutte,  le  rhumatisme,  le  cancer,  la  syphilis,  etc.,  ne  lui  avaient 
apparu  (ju'ii  travers  le  prisme  do  ses  illusions  systématiques? 

Si  le  réformateur  avait  ado])té,  pour  la  théorie  des  autres  dia- 
lhèses ,  les  principes  qu'il  venait  do  consacrer  pour  celle  du 
scorbut,  et  cette  marche  était  la  seule  admissible  et  conséquente, 
il  n'aurail  pas  été  Irès-éloigné  do  la  vérité.  Mais  bientôt  au  cou- 
Irairo  le  syslémati(pie  reprend  tout  son  ascendant  sur  l'observateur, 
il  semble  regretter,  et  craindre  ,  pour  sa  doctrine  ,  les  concessions 
((u'il  a  faites  à  révidencc  des  résultats  cliniques,  cl  s'empresse 
d'ajouter  : 

«  J'admets  la  possibilité  de  la  complication  des  phlegmasies 
avec  la  débilité  scorbutique ,  et  la  nécessité  des  anliphlogistiques  , 
malgré  cotte  espèce  do  débilité  ,  je  ne  saurais  dès-lors  être  con- 
fondu avec  les  seclaleurs  du  Rrownisme.  »  Il  n'en  conseille  jias 
moins  les  toniques  et  «  les  stnnulants  actifs  qui  peuvent  accélérer 
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la  ;,'iiérisoii ,  »  en  nous  donnant  ainsi  la  prouve  des  conlradiclions 
incessantes  produites  par  le  combat  inégal  de  sa  vainc  théorie ,  et 
de  son  génie  d'observation. 

2°  Scrofules.  —  Broussais  ne  voit  dans  les  scrofules  «  que 
des  irritations  des  tissus  extérieurs  où  prédomine  la  partie  albu- 
ninouse  du  sang.  »  Il  désigne  ces  irritations  par  le  terme  de 
subinllammatioiis.  Il  n'admet  aucune  dialhése  scrofuleuse  anté- 
rieure à  la  phlcgmasie  locale ,  et  lorsque  la  maladie  se  généralise , 
il  regarde  cet  état  comme  un  effet  de  la  répétition  de  cette  subin- 
llammation  dans  les  tissus  lymphatiques. 

Ailleurs  il  modiflc  sa  pensée  et  se  met  en  contradiction  avec  lui- 
même  en  admettant  une  diathèse  antérieure  à  l'inflammation  locale. 
11  dit  en  effet,  Calcch.  de  la  méd. j)hys.,p.  111  : 

«  On  rencontre  les  scrofules  particulièrement  chez  les  enfants  les 
plus  faibles  et  les  moins  sanguins  ;  »  et,  même  page  :  «  Les  médecins 
de  l'école  physiologique  appellent  l'affection  écrouelleuse  snbinjlam- 
inalion  scrofulevae  ,  pour  la  distinçiucr  en  même  temps  de  l'in- 
flammation proprement  dite,  des  dartres  et  de  la  lèpre;  »  et 
)).  180  : 

«  C'est  donc  toujours  l'irritabilité  ou  l' inflammabilité  des 
tissus  lymphatiques  qui  constitue  la  disposition  ou  diathèse 
scrofuleuse,  et  ce  n'est  point  une  humeur  particulière  acre  ou 
corrompue.  »  Et  p.  486  :  «  La  disposition  scrofuleuse  une  fois 
établie  est  susceptible,  comme  toutes  les  autres,  de  se  transmettre 
par  voie  de  génération;  et,  malgré  les  précautions  hygiéniques  les 
mieux  entendues ,  elle  persiste  quelquefois  pendant  un  certain 

temps Mais  si  l'on  s'opiniâlrait  k  soustraire  tous  les  enfants  de 

ces  familles  aux  causes  qui  la  produisent ,  elle  finirait  par  disparaître 

entièrement Il  est  presque  toujours  possible  de  la  détruire  dans 

le  cours  d'une  ou  de  deux  générations,  surtout  si,  après  avoir 
soigné  l'éducation  physique  des  enfants  des  scrofuleux ,  on  a  soin 
de  les  allier  avec  des  familles  saines.  »  Et;?.  181  :  «  Il  est  fort  peu 
de  familles  nombreuses,  surtout  dans  les  grandes  villes,  où  il  no 
se  trouve  quelque  scrofuleux.  11  suffit  qu'un  enfant  ait  été  engendré 
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par  une  femme  qui  concevrail  trop  lût  dans  une  convalescence  ou 
à  la  suite  il'uno  perle  ,  pour  que  cet  enfant  naisse  avec  la  diathèxc 
scrofulcusc.  Et  p.  i88  :  «  Vous  remarquerez  d'abord  que  le  traite- 
ment préservatif  se  déduit  tout  nalurelleuienl  de  la  connaissance 
des  causes.  Élevez  un  enfant ,  pour  qui  vous  redoutez  cette  maladie, 
à  la  campagne,  dans  un  lieu  sec,  bien  ventilé,  bien  éclaire, 
donnez-lui  une  nourrice  vigoureuse,  etc.,  etc.  » 

Voilà  donc  l'auteur  du  Cathvchismc  de  la  médecine  physiolo- 
(jiquc  en  opposition  manifeste  avec  l'auteur  des  Trois  Examens. 
Le  premier  reconnaiU  \me  diathése  écrouellcuse  antérieure  à  toute 
inflammation  ,  et  la  fait  consister  dans  l'itiflammahilité  des  tissus 
lympiiatiques.  Il  en  admet  la  transmission  héréditaire,  la  ténacité, 
la  persistance;  il  prescrit  les  moyens  hygiéniques  destinés  à  la 
combattre  avec  avantage,  et  conseille,  lorsque  des  subinflamma- 
tions se  manifestent  dans  les  tissus  affectés  de  cette  diathése  ,  de  les 
traiter  par  les  antiphlogisliques.  Le  second  n'admet  aucune 
diathése  antérieure  à  l'inflammation  locale,  et  cette  diathése, 
lorsqu'elle  s'établit ,  n'est  autre  chose  que  la  répétition  de  la  phleg- 
masie.  Il  ne  conseille  dés  lors  aucun  traitement  étranger  à  celui  de 
la  phlogose  ,  et  dit  k  cette  occasion  : 

«  Les  scrofules  commençantes  à  l'exlérieur  du  corps,  sous 
quelque  forme  que  ce  soit,  peuvent  être  enlevées  par  les  sangsues 
a[ipliquées  avec  hardiesse  :  alors  l'habitude  organique  scrofuleuse, 
qui  n'est  que  la  répétition  de  l'irritation  par  similitude  de  tissu ,  ne 
s'établit  pas.  » 

Comme  nous  voulons  être  impartial  et  juste  avant  tout,  nous 
dirons  que,  dans  $a  propos,  c.ccxcviii,  rejetée  à  l'arlicle  Tmkha- 
PELTIOLE,  le  réformateur  dit  contradictoiremenl  à  celles  qui  pré- 
cèdent :  «  La  disposilinii  ou  diathése  scrofuleuse  ,  c'est-à-dire 
l'irri  labilité  supernormale  dt's  tissus  à  base  gélatineuse  non  invétérée 
est  détruite  |tar  l'air  sec,  chaud  et  lumineux,  par  l'exercice  en 
plein  air.  >»  Mans  \c  i"  Examen  ,  la  même  propos,  portait  seulement  : 
«  I.a  disposition  scrofuleuse.  »  Dans  le  3",  iiroussais  se  décide  ;i 
pntiKMicfr  !«•  iniil  dialliésc,  et  fait  consister  celle-ci  dans  l'excitn- 
liihtr  mipernormale  des  fissiis  à  hase  ijélatineiisr.  » 


DE    LA    DOCTUIKE   l'HYSIOLOUlOUE.  3<3 

Au  milieu  de  telles  contradictions  dans  ses  ouvrages  différents,  et 
dans  les  diverses  éditions  du  même  ouvrage,  lequel  des  deux 
Brousmis  devrons-nous  préférer?  Assurément  le  premier, bien  qu'il 
soit  encore  loin  do  la  vérité. 

Tous  les  observateurs  sont  aujourd'hui  d'accord  sur  la  véritable 
nature  des  scrofules ,  et  les  principes  que  nous  avons  émis  en  1818 
n'ont  pas  éprouvé  le  plus  léger  changement  dans  la  partie  de  la 
science  qui  repose  sur  les  faits.  iNous  renverrons  donc ,  pour  les 
détails,  au  traité  que  nous  avons  public  à  cette  époque  sur  la  ma- 
ladie scrofuleuse ,  et  nous  en  citerons  seulement  quelques  axiomes 
généraux  en  opposition  à  ceux  du  réformateur;  laissant  aux  prati- 
ciens le  soin  de  prononcer  entre  nous.  Traité  de  la  maladie  scro- 
fuleuse ,  p.  29  : 

«  Les  scrofules  ,  considérées  dans  leur  état  de  simplicité,  déga- 
gées de  toutes  les  complications  qui  peuvent  en  modifier  la  nature, 
ne  sont  autre  chose  qu'une  disposition  particulière  de  tous  les 
solides  organiques  ;  disposition  que  nous  désignons  par  les  termes 
de  diathèse ,  de  constitution  scrofuleuse ,  n'attachant  à  ces  expres- 
sions aucune  autre  signification.  Cette  constitution  dépend  d'une 
altération  notable  dans  la  nutrition;  d'où  résulte  nécessairement 
un  défaut  d'élaboration  vitale,  d'animalisation  ,  un  véritable 
étiolement  dans  tous  les  tissus  organiques;  et  p.  51  :  «On  peut 
définir  la  constitution  strumeuse  simple  et  sans  maladie  locale  :  un 
état  d'imperfection  dans  l'élaboration  et  l'animalisation  des  tissus 
organiques,  une  sorte  de  crudité,  d'étiolemenl  dans  leur  substance, 
et  spécialement  dans  les  tissus  blancs  où  se  manifestent  ordinai- 
rement les  premiers  et  les  principaux  symptômes;  »  et^;.  74  : 

«  11  est  indispensable  de  bien  distinguer  chez  un  sujet  scrofuleux 
la  constitution  strumeuse  et  les  irritations  ou  inflammations  locales 
du  même  nom.  Sans  cette  distinction,  il  sera  toujours  impossible 
d'avoir  des  idées  exactes  sur  le  véritable  caractère  des  scrofules  et 

sur  le  traitement  qui  leur  convient Il  ne  faut  voir  dans  les 

maladies  scrofuleuses  locales  qu'une  irritation  ou  inflammation 
affectant  une  ou  |)lusieurs  parties  des  tissus  lymphatiques  chez  un 
sujet  écrouelleux,  et  prenant  un  caractère  particulier  que  détermine 
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l'étal  actuel  des  organes  sous  l'inQuenco  de  la  conslilulion  slru- 
meuse.  » 

Kous  distinguons  ensuite  dans  le  traitement  des  scrofules  celui 
qui  peut  les  prcvcnir,  celui  de  la  diathèse  simple ,  celui  des  inflam- 
mations locales,  enfln  celui  des  complications. 

Nous  regrettons  que  ces  généralités  ne  nous  permettent  pas  de 
plus  grands  développements  sur  une  maladie  mal  comprise  par  le 
réformateur,  et  dont  les  principes  qu'il  a  voulu  fonder  prouvent 
toute  l'erreur,  toute  l'insuffisance,  tous  les  graves  inconvéniens  de 
sa  doctrine  au  point  de  vue  de  la  théorie ,  et  surtout  à  celui  de  la 
pratique. 

3"  Rachitisme.  —  Broussais  tombe  encore  ici  dans  les  mêmes 
erreurs  pour  cette  maladie  qui  nous  semlile  naturellement  rentrer 
dans  les  affections  scrofuleuses ,  du  moins  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas.  Il  dit,  eu  effet:  «  Lorsque  le  racliilisme  succédo 
au  scorbut,  à  la  syphilis,  il  est  souvent  le  produit  de  l'irritation. 
11  l'est  également  quand  il  est  primitif.  » 

Pou  conséquent  à  son  principe  dans  le  Cathéchiamf'  de  la 
médecine  phijxiologirjue,  p.  191 ,  il  dit  :  «  Les  toniques  ne  réus- 
sissent à  ranimer  la  force  assiniilatrice,  et  à  concourir  au  raffer- 
missement des  os,  qu'autant  (|ue  les  viscères  les  supportent  sans 
en  être  surirrilés.  Mais  nous  avons  pour  le  rachitisme  (piolquos 
prati(|ues  particulières  qui  nous  sont  communes  avec  les  médecins 
de  tous  les  temps,  comme  de  faire  coucher  les  malades  sur  des 
plantes  aromatiques,  d'exercer  sur  la  peau  des  frictions  avec  un 
liniiiienl  fortifiant,  etc.,  etc.  » 

Si  nous  remontons  à  la  nature  inflammatoire  du  rachitisme 
établie  d.ms  Texamon  et  les  axiomes  fondamentaux  de  la  doctrine 
physiologique ,  nous  trouverons  la  morale  du  Catéchisme  do  ccllo 
doctrine  un  peu  relAcliéc. 

4"  nvuTHEs,  TEi(;\K,  otc. —  Le  novateur  les  regarde  comme  de 
simples  iunanimalions  du  tissu  cutané,  sans  aucun  caractère  parti- 
culier, et  surtout  sans  diallièse  antérieure  à  l'irrilalion  locale,  l'our 
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établir  ce  principe,  en  désaccord  avec  les  faits,  il  admet  la  plus 
étrange  des  ôtiologios ,  Cath.  de  la  méd.  plnjs.,p.  168  : 

«  Un  homme  apprend  la  nouvelle  do  la  mort  de  son  ami ,  il 
ressent  une  vive  douleur  à  la  joue  :  il  y  porte  la  main ,  une  dartre 
déjà  suppurante  s'y  est  déclarée.  » 

A  part  la  singularité  de  l'hypothèso ,  il  est  difficile  de  mieux 
prouver  l'existence  d'une  diathèse ,  ou ,  si  Broussais  le  préfère , 
d'une  bien  remarquable  prédisposition  dartreuse;  et  p.  4G9  : 

«  Un  autre,  en  prenant  un  bain  dans  la  rivière ,  expose  son  dos 
aux  rayons  du  soleil  ;  il  y  sent  de  l'ardeur.  On  lui  déclare  qu'il  a 
contracté  cette  espèce  d'érysipèle  qu'on  appelle  coup  de  soleil. 
Au  bout  de  quelques  jours ,  l'inflammalion  a  diminué  ,  il  lui  reste 
une  dartre  bien  caractérisée.  Un  troisième  éprouve  une  perte 
abondante  de  sang  par  le  nez  ou  par  les  hémorroïdes  ;  on  sup- 
prime cet  écoulement,  le  lendemain  il  est  couvert  de  dartres.  » 

Dans  tout  cela ,  le  réformateur  ne  voit  «  qu'une  déviation  du 
sang  occasionnée  par  l'irritation  ;  »  et ,  pour  lui ,  le  traitement  doit 
consister  «dans  les  saignées  locales,  les  émollienls  à  l'extérieur, 
les  rafraîchissants  à  l'intérieur.  »  Il  admet  cependant  les  stimulants, 
surtout  les  sulfureux  et  les  révulsifs,  lorsqu'il  n'existe  plus  qu'une 
irritation  subinflammatoire. 

Lorsque  les  dartres  sont  à  l'état  inflammatoire ,  les  topiques 
émoUients  sont  provisoirement  avantageux ,  et,  sous  ce  rapport,  le 
conseil  donné  par  Broussais  trouve  son  application;  mais,  sous  le 
point  de  vue  de  la  théorie  des  dartres,  de  la  teigne  ,  et  du  traite- 
ment radicalement  curatif  de  ces  maladies ,  la  doctrine  physiolo- 
gique est  encore  insuflisante  et  presque  toujours  erronée. 

5°  Rhumatisaie.  —  Le  réformateur  considère  le  rhumatisme 
«  comme  une  inflammation  des  systèmes  fibreux  et  synovial  pro- 
duite par  les  vicissitudes  du  chaud  et  du  froid ,  »  et  conseille  pour 
traitement  les  émoUients  et  les  émissions  sanguines.  Assurément 
nous  n'admettrons  pas,  avec  certains  auteurs,  une  entité,  une 
humeur  rhumatismale  se  portant  d'une  partie  sur  une  autre  ;  mais, 
rejeter  complètement  la  diathèse  rhumatismale  comme  disposition 
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individuelle,  ne  voir  dans  les  inflammations  de  cet  ordre  qu'une 
simple  plilefimasie  absolument  identique  à  celle  que  produirait , 
fiiez  tous  les  sujets,  une  contusion,  une  entorse  dans  les  synoviales 
ot  les  ligamens,  nous  paraît  un  autre  extrcme.  également  éloigné 
de  la  vérité,  repoussé  par  l'expérience,  et  ])eu  favorable  à  la 
lliérapeutique  rationnelle  de  ces  altérations. 

6°  Goutte.  —  La  théorie  que  Rroussais  adopte  pour  cette  mala- 
die nous  semble  encore  plus  fautive  que  celle  qu'il  veut  établir  pour 
le  rhumati.sme.  Il  commence  par  trouver  entre  l'artliritis  ordinaire 
et  la  goutte  une  dillérence,  mais  qui  lient  seulement  «  à  l'âge  ou  à 
l'idiosyncrasie  des  sujets.  Celte  forme  de  phlegmasie  est  souvent 

compliquée  de  gastro-entérile  chronique Passant  à  l'élal  de 

subinflammation  ,  elle  produit  les  nodus.  » 

Il  tranche  la  question,  Cntli.  de  la  mvd.  pbys.,  lorsqu'il  dil  : 
«  Les  inflammations  articulaires  que  l'on  appelle  goutte  peuvent  se 
déclarer  rlic:  tous  les  tempéraments  par  la  seule  inlluence  du 
froid.  »  D'après  lui ,  «  les  dialhèse  et  cacochymie  goutteuses  sont 
des  sympathies  de  l'estomac,  de  l'encéphale,  etc.,  qui  se  sont 
accrues  cl  transformées  en  phlegmasies;  »  et  Cath.,  p.  1H5  : 

«  Les  accidents  de  la  goutte  sont  des  irritations  des  viscères  tout 
à  fait  semblables  à  celles  qui  ne  dépendent  pas  de  la  goutte.  »  Et 
lorsipie  le  pauvre  savant,  tout  étourdi  de  ce  qu'il  vient  d'enlcndre, 
demande  au  jeune  médecin,  lor.  cil.,  p.  154  :  «  Voulez-vous  donc 
que  l'on  poursuive  la  goutte  par  les  sangsues  dans  tous  les  lieux 
où  elle  se  réfugie?  Celui-ci  lui  répond  avec  une  suflisance  peu 
commune  :  «Oui ,  monsieur,  nous  voulons  cela;  el  nous  le  faisons 
avec  succès  tous  les  jours  de  notre  vie.  » 

Après  avoir  décrit  toutes  les  calamités  attachées  à  la  goutte,  le 
jeune  médecin  cfmtinue, /or.  ril.,  /i.  1HH  :  «Voilà  sans  doute 
bien  des  maux;  mais  que  supposent-ils  ÎQu'on  na  point  arrêté  les 
progrès  (l'une  inllammalion  qui  a  commencé  par  les  plus  petites 
extrémités  du  corps.  »  Et,  comme  si  llroussais  eût  voulu,  dans  un 
suji'l  qui  d(!vait  être,  sérieux,  rasscudder  un  certain  nombre  de  facé- 
ties, il  lermine  par  cette  pointe  (lu'il  apcul-èlrc  cruclrès-ingéniuusc  : 
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«  Dire  que  la  goutlo  s'est  portée  dans  le  cerveau ,  quand  la 
manie  survient  à  la  suite  d'une  phlegmasie  articulaire,  c'est  comme 
si  l'on  disait  que  la  manie  s'est  portée  dans  le  gros  orteil  lorsque  la 
goutte  remplace  un  accès  de  délire.  » 

Nous  ne  possédons  pas  encore  dans  la  science  des  notions  bien 
exactes  sur  l'éliologie  ,  sur  la  théorie  ,  sur  le  traitement  de  la  goutte  ; 
mais  assurément  la  doctrine  du  réformateur  n'est  pas  celle  que 
l'expérience  pourrait  faire  adopter.  Il  est,  au  contraire,  prouvé 
par  les  faits  que  les  accès  de  goutte  ne  peuvent  point  être  assimilés 
il  des  phlegmasies  ordinaires  ;  que  la  production  des  tophus  ne 
pourra  jamais  s'expliquer  par  une  simple  irritation,  enfin  qu'il 
t'xisle  une  diallièse  goutteuse ,  et  que  le  traitement  de  cette  maladie 
ne  doit  point  rentrer  exclusivement  dans  celui  de  l'inflammation. 

7°  Cancer.  —  Broussais  pense  que  le  cancer  est  une  maladie 
toujours  locale  dans  son  principe,  et  que  l'irritation  des  tissus 
affectés  en  est  la  cause  essentielle.  Pour  lui,  la  diallièse  cancé- 
reuse n'existe  pas,  à  moins  que  l'on  ne  considère  ainsi  la  répétition 
de  l'inflammation  dans  les  autres  systèmes  organiques.  Il  dit  posi- 
tivement : 

«  Toutes  les  inflammations  et  subinflammations  peuvent  produire 

le  cancer Les  tissus  squirrheux  et  encéplialoïde  sont  toujours 

le  résultat  des  engorgements  déterminés  par  les  irritations  chro- 
niques    L'inflammation  du   cancer    extérieur   se  répète    par 

sympathie  dans  les  principaux  viscères.  »  Il  dit  plus  explicitement 
encore,  Cath.  de  la  méd.phys.,]).  545  : 

«  Le  cancer  est  toujours  le  produit  d'une  phlegmasie  ou  d'une 
subinflammation  chronique  occasionnée  par  les  causes  ordinaires 
de  ces  maladies:  telles  sont  les  violences  extérieures,  coups, 
chutes,  etc.  Puis  il  ajoute ,  p.  346  :  «  Il  résulte  de  cette  théorie , 
entièrement  fondée  sur  les  faits  les  mieux  observés,  que  si  les 
médecins  savent  enlever  par  les  saignées  locales ,  la  diète  et  les 
révulsifs,  les  inflammations  du  sein,  de  l'utérus,  de  la  face,  des 
organes  sexuels,  etc.,  avant  (pi'elles  aient  produit  des  engorge- 
ments lymphatiques  très-endurcis,  le  cancer  serajirévenu.  » 
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Voulanl  bien  a|)i)ri''cior  la  nature  des  faits  sur  lesquels  repo- 
sent les  garanties  d'une  Ihérapcutiquc  aussi  consolante,  aussi 
merveilleuse  ,  nous  avons  consulté  le  premier  volume  des 
A)inales  de  la  médecine  physioloffiquc,  où  se  trouvent  consignés 
les  principaux  de  ces  faits  dans  un  mémoire  sur  le  cancer ,  par 
M.  Treille. 

Les  six  observations  rapportées  ont  tmites  pour  sujets  des 
femmes  ;  les  maladies  guéries  par  l'application  des  sangsues ,  les 
cataplasmes  émollients  et  narcotiques,  le  régime  antiphlogistique, 
étaient  des  tumeurs  dures  produites  par  des  contusions  du  sein , 
par  la  répercussion  d'une  dartre  pendant  l'allaitement,  sans  cause 
connue,  cliez  l'un  des  sujets  qui  était  épileptique  ;  et  dès  lors, 
comme  le  remarque  judicieusement  M.  Treille  ,  exposé  à  des  chutes 
pendant  ses  accès.  Or,  nous  avons  aussi  guéri  un  grand  nombre 
d'indurations  de  ce  genre  par  les  petites  saignées  capillaires 
locales  souvent  répétées,  par  les  cataplasmes  narcotiques  employés 
pendant  longtemps;  moyens  trop  négligés,  même  de  nos  jours  ,  et 
dont  la  médecine  ])liysiologiquc  a  bien  fait  sentir  et  bien  établi  la 
nécessité ,  les  avantages  et  les  succès  ;  mais  nous  le  dirons  avec 
conscience  et  la  plus  profonde  conviction,  nous  n'avons  pas  la 
l»rétention  d'avoir  guéri  un  seul  cancer. 

Les  chirurgiens  le  savent,  d'un  autre  côté,  nous  l'avons  également 
appris  par  expérience  :  les  tumeurs  cancéreuses  (pie  l'on  enlève 
avec  succès  par  une  opération  sont  précisément  celles  qui  ont 
apparu  comme  les  indurations  dont  parle  M.  Treille;  tandis  que 
les  cancers  développés  sans  cause  locale ,  avec  les  caractères  de  la 
diathèse  générale  ,  chez  le  sujet  affecté,  récidivent  presque  toujours 
après  l'opération  la  mieux  faite,  soit  dans  le  môme  lieu,  soit  dans 
une  autre  jiartie;  à  tel  point  que  les  praticiens  ex]térimenlés  et 
prudents  refusent  de  conq)romettre  l'art  en  i)areillo  occasion ,  et  se 
bornent  au  traitement  |)alliatif. 

l)'a|)rès  la  théorie  de  Hroussais,  il  sullirait  d'excorier  souvent  et 
pondant  longtem|)S  un  bouton  de  la  face  pour  produire  un  ulcère 
cancroïde.  Or,  nous  avons  vu  des  sujets  se  livrer  à  celle  habitude  , 
pendant  dos  années  ,  sans  amener  ce  fâcheux  résultat,  alors  que 
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chez  d'autres  il  est  survenu,  dans  un  temps  assez  court,  et  sans 
d'aussi  vives  et  d'aussi  fréquentes  provocations. 

Si  donc  nous  considérons  la  nature  des  tissus  véritablement 
sqiiirrheux  ou  encéphuloiile;  leur  développement,  souvent  sans 
cause  appréciable  ;  les  caractères  particuliers  et  distinctifs  de  la 
dialhèse  cancéreuse  ;  l'impuissance  de  l'art  à  guérir  cette  altération 
ainsi  bien  caractérisée  ;  la  récidive  à  peu  près  certaine  de  la  mala- 
die locale  après  son  ablation  dans  ces  fâcheuses  dispositions ,  il 
nous  paraîtra  bien  dillicile  de  ne  pas  admettre  la  diathèse  cancé- 
reuse comme  disposition  vicieuse  de  l'organisme;  de  ne  pas 
l'attribuer,  ainsi  que  la  formation  des  tissus  anormaux  qui  l'accom- 
pagnent, à  l'un  des  modes  particuliers  de  la  perversion  nutritive; 
de  ne  pas  en  tirer  cette  conclusion  :  dans  une  altération  patholo- 
gique si  grave ,  la  doctrine  du  réformateur  est  encore  insuffisante , 
erronée  sous  le  point  de  vue  de  la  théorie  comme  sous  celui  de  la 
pratique.  Voyez,  pour  preuves,  les  ouvrages  de  SIM.  Maréchal, 
Bégin  ,  Goupil ,  etc.,  sur  le  cancer. 

8"  Syphilis.  —  Bien  que  dans  la  syphilis  il  y  ait  plus  qu'un  vice, 
et  que  l'on  y  trouve  un  principe  capable  de  transmettre  la  maladie 
par  inoculation ,  nous  rapportons  cependant  cette  altération  à  la 
classe  dont  nous  traitons  actuellement,  parce  qu'elle  est  susceptible 
de  se  présenter  à  l'état  de  diathèse. 

Broussais  ne  voit  dans  la  syphilis  «  qu'une  série  de  phénomènes 
d'irritation;  »  et,  d'après  lui,  «  le  médecin  physiologiste  doit  se 
borner  à  étudier  les  formes,  les  degrés  de  ce  phénomène,  et  à 
noter  les  modificateurs  qu'il  peut  leur  opposer.  »  Il  dit  encore  : 
«  La  syphilis  est  une  irritation  qui  affecte  l'extérieur  du  corps  ;  on 
prévient  sa  répétition,  qui  forme  la  diathèse,  en  l'attaquant  par  des 
sangsues  abondantes.»  Il  ajoute  «  que  les  mercuriaux  appliqués 
localement  aux  irritations  syphilitiques  intenses  les  exaspèrent 
toujours.  »  Ce  principe  exclusif  est  contraire  à  l'expérience,  puis- 
qu'elle a  fait  regarder  le  mercure  comme  la  pierre  de  touche  des 
maladies  syphilitiques  extérieures. 

Enfin  la  puissance  de  l'obscrv;ition  arrache  encore  à  la  théorie 
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sysk'nuitiqiic  un  de  ces  aveux  (|ui  prouveul  limle  riiisuflisaïue  de 
sadoclriiie,  lorsqu'il  fait  ce  pénible  aveu  :  «  L'irrilaliou  sypliililique 
invélérée  cède  aux  anliplilogisliques  ;  mais ,  comme  celle  cure  est 
pénible,  on  préfère  le  mercure  et  les  sudorificjues.  »  Du  reste,  il 
ne  voit  dans  l'action  de  ces  derniers  moyens  «  qu'une  influence 
révulsive  sur  les  capillaires  dépuraleurs.  >» 

Ksl-il  possible  d'émellre  des  idées  plus  contraires  à  l'Dbservation, 
de  compromettre  plus  sérieusement  une  doctrine,  et  de  la  défendre 
avec  moins  d'avantages.  Ne  sulfit-il  pas  d'étudier  les  caractères  de 
rinflaninialion  syphilitique ,  la  nature ,  l'aspect  des  ulcères  et  des 
autres  formes  d'altération  locale  qu'elle  produit,  la  couleur,  la 
nature  du  pus  qu'elle  donne,  la  vertu  conlaL'ieuse  de  ce  der- 
nier, etc.,  pour  acquérir  la  conviction  (jue  cette  plilejimasle  diiïère 
de  rinflaninialion  ordinaire. 

iN'e  sullil-il  pas  d'examiner  la  manière  dont  s'établit  la  générali- 
sation de  celte  maladie,  les  caractères  fondamentaux  qu'elle  pré- 
sente, les  nombreuses  modilicalions  qu'elle  peut  ofl'rir,  le  succès 
des  niercuriaux  dans  le  traitenieni  de  celle  airection  morbide,  pour 
sentir  aussitôt  (ju'il  existe  une  diathèse  vénérienne ,  qu'elle  n'esl 
pas  la  simple  répétition  d'une  irritation  commune  ,  et  qu'il  se  trouve 
dans  cet  état  constitutionnel  quelque  chose  de  spécial,  une  dis|)o- 
sition  particulière  que  le  mercure  guérit  autrement  (|ue  i<  par  une 
sinq)le  dérivation  sur  les  ca|iillaires  dépuraleurs.  » 

Si  nous  ajoutions  à  ces  considéiatiDUs  les  faits  nombreux  (pii 
prouvent  les  conséquences  funestes  du  traitement  de  la  syphilis 
invétérée  par  les  simples  anliphlogisli(|ues ,  et  les  désordres 
organiques,  alors  entraînés  par  une  gnérison  apparente  et  seu- 
lement palliative ,  on  sentirait  non-seulement  rinsuflisancc  de 
la  médecine  dite  physioli)gi(iue  dans  la  théorie,  dans  le  traitement 
des  alTeclions  vénériennes  constitutionnelles,  mais  encore  les 
clTels  nieurlriers  de  son  application  par  la  fausse  conliauce  (ju'elle 
inspire. 

Ceux  (pii  veulent  observer  cl  réfléchir,  trouveront  (pie  les  fails 
t'I  rexjiérience  parlent  ici  Imp  cliiiri'iiii'nl  pour  avdir  besdiii  d'iiii 
plus  nnqde  connuenlaire. 


nE   I.A    DOCTRINE   PHYSlOLOr.lQLE.  321 

8'  VIRUS,  VENINS,  POISONS,  MIASMES  DÉLÉTÈRES,  ETC. 

Dans  toutes  les  maladies  produites  par  les  virus,  les  venins,  les 
poisons  et  les  miasmes  délétères,  Broussais  ne  tient  aucun  compte 
de  l'agent  particulier  qui  les  détermine.  Pour  lui ,  point  de  cause 
spéciale;  tout  se  réduit  aux  phénomènes  de  l'irritation,  pour  la 
théorie  comme  pour  la  pratique  ,  et  le  plus  souvent  aux  conditions 
d'une  phlegmasie  de  la  muqueuse  digestive ,  qu'il  faut  traiter  à  peu 
près  comme  une  gastro-entérite  ordinaire. 

Il  est  déjà  facile  de  comprendre  l'erreur  capitale  d'un  semblable 
principe,  et  de  prévoir  tout  ce  qu'une  doctrine  aussi  exclusive, 
aussi  incomplète,  va  laisser  à  désirer  sous  le  rapport  de  l'étiologie, 
du  diagnostic  et  de  la  thérapeutique.  Nous  trouvons,  du  reste,  dans 
le  Catéch.  de  la  méd.  phys.,p.  585,  un  passage  dont  la  simple 
citation  suffira  pour  faire  apprécier  le  système  de  Broussais  à  sa 
juste  valeur  sous  le  point  de  vue  de  toutes  les  maladies  produites 
par  des  agents  particuliers  : 

«  Ce  sont  les  transports  ou  propagations  de  l'irritation  qui  ont 
fait  croire  à  des  virus,  k  des  humeurs  mobiles ,  qui  se  promènent 
dans  le  corps  et  se  jettent,  comme  on  s'exprime  vulgairement, 
d'une  partie  sur  une  autre.  Mais  les  humeurs  ne  sont  pas  des  êtres 
vivants,  elles  n'ont  aucun  principe  d'action  ,  aucune  volonté  ;  elles 
ne  sont  par  conséquent  susceptibles  d'aucun  caprice ,  et  ne  sont 
portées  que  là  où  l'irritation  les  appelle.  » 

«  D'ailleurs  ces  humeurs  sont  engendrées  par  les  tissus  irrités  ou 
enflammés;  elles  ne  comercenl  point,  quand  elles  sont  rentrées 
dans  le  sang,  les  caractères  qu'elles  avaient  dans  la  partie  qui  les 
produisait;  aussitôt  résorbées,  elles  sont  décomposées  et  éliminées  ; 
il  est  dès  lors  bien  chimérique  de  se  les  figurer  voyageant  à  travers 
les  tissus,  nageant  au  milieu  du  sang  qui  est  renfermé  dans  une 
foule  de  tuyaux  étroits,  sans  éprouver  d'altération,  comme  une 
bande  d'insectes  ou  de  poissons  qui  traversent  l'air  ou  les  eaux 
jiour  s'aller  précipiter  de  concert  sur  un  lieu  de  prédilection. 
Abandonnez  toutes  ces  fausses  théories,  enfantées  par  l'imaainatinn 
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dans  les  siècles  {l'ignoranco  ol  de  barbarie ,  el  ne  voyez  autre 
chose  ,  dans  le  transport  ou  l'extension  d'une  alleclidn  (luelconque, 
que  le  transport  ou  l'extension  de  l'irrilaliuM  morbide.  » 

ÎS'ous  ferons  volontiers  grâce  à  la  vulgarité  do  la  forme  de  celte 
citation ,  à  la  prétention  qu'elle  accuse  de  vouloir  combattre  des 
erreurs  qui  depuis  longtemps  ont  été  bannies  du  domaine  de  la 
science  ;  mais  il  nous  est  impossible  d'avoir  la  même  indulgence 
pour  les  hérésies  pathologiques  dont  elle  est  remplie. 

Telle  est  aussi  l'opinion  des  physiologistes  et  des  médecins  les 
plus  distingués.  51.  Bérard  s'exprime  ainsi  à  cette  occasion,  Eloye 
historique  : 

«  Quoi  !  l'insertion  de  quelques  atomes  de  virus-vaccin  sous  mon 
épidémie  va  me  garantir  à  tout  jamais  de  la  variole,  ce  fléau  des 
siècles  précédents,  et  je  ne  verrai  là  qu'une  modification  ipiaiiti- 
tative!  L'animal  hydrophobc  qui  a  transmis  à  un  autre  animal  ou 
à  l'homme  la  maladie  mortelle  dont  il  est  atteint,  n'a-t-il  rien  mis 
de  spécifique  dans  la  blessure  que  ses  mâchoires  ont  produite?  Niera- 
t-on  la  spécificité  dans  la  contagion  de  la  syiihilis,  de  la  rougeole, 
de  la  scarlatine,  delà  pustule  maligne?  Certaines  afferlinns  do 
nature  évidemment  inflammatoire  semblent  l'Ilos-mèmes  revélir  un 
caractère  spécial  ;  ce  n'est  pas  l'excès  d'inflammation  qui  cause 
l'exsudation  pseudo-membraneuse  dans  la  diphthérite  et  le  croup  ; 
el,  pour  un  grand  nombre  de  médecins,  les  caractères  du  rhuma- 
tisme articulaire  et  de  la  goutte  ne  se  tirent  pas  seulement  du  tissu 
(|ue  la  phlogose  a  envahi.  » 

Ce  n'est  pas  sans  étonnemcnt  que  nous  voyons  un  médecin  aussi 
éminent  que  liroussais  rester  complétemenl  étranger  aux  travaux 
si  remarquables  de  J.  Ilnnter,  de  Travers,  de  llodgson ,  d'Aber- 
nethy,  do  Meckel,  do  Longuet,  de  Récamier,  de  Dreschet,  de 
Villermé,  de  Ribes,  de  Dance,  de  Velpeau ,  etc.,  sur  la  phlébite, 
sur  la  véritable  théorie  des  résor|ilions,  des  infections  purulentes, 
ouvrages  qui  jetèrent  le  plus  grand  jour  sur  cette  inqMirlanle 
(jucstion  do  médecine  humorale  mal  jugée  par  les  anciens,  abso- 
lument ignorée  par  le  réformateur  lor.scpi'il  dit  : 

«  Ouo  CCS  humeurs  no  comcrvenl  point ,  lorsqu'elles    sont 
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rentrées  clans  le  sang,  les  caractères  qu'elles  avaient  clans  la 
partie  qui  les  produisait,  et  qu'aussitôt  résorbées,  elles  sont 
décomposées  et  étiminées.yy^ous  renvoyons  aux  écrits  des  auteurs 
que  nous  avons  cités,  aux  expériences  des  physiologistes  modernes 
sur  les  résorptions,  à  l'observation  journalière  des  maladies  pro- 
duites par  l'infection  des  humours,  pour  démontrer  ici,  d'une 
manière  générale ,  toute  l'erreur  et  toute  la  nullité  de  la  doctrine 
dite  physiologique.  Passons  aux  applications  particulières. 

1°  Virus. —  Nous  n'admettrons  pas,  avec  les  anciens,  des  virus 
pour  la  lèpre,  la  teigne,  l'éléphantiasis,  les  dartres,  lapliriuc,  les 
scrofules,  le  rachitisme,  la  rougeole,  la  scarlatine,  la  goutte,  le 
rhumatisme  ,  le  typhus,  la  fièvre  jaune,  etc.  Nous  ne  chercherons 
pas  même  à  savoir  si,  comme  l'assure  Le  Cat,  les  virus,  et  même 
le  syphilitique ,  peuvent  naître  spontanément  ;  ou  si ,  au  contraire, 
comme  le  soutient  M.  Nacquart,  aucun  d'eux  ne  présente  jamais 
cette  origine.  Des  considérations  de  cette  nature  ne  doivent  pas 
rentrer  dans  notre  sujet  ;  nous  nous  arrêterons  aux  faits  évi- 
dents. 

Or,  pour  nous ,  un  principe  morbide  ne  mérite  le  nom  de  virus 
qu'autant  qu'il  se  communique  par  contact ,  par  inoculation ,  et 
qu'il  produit  dans  l'organisme  cjui  le  reçoit  la  maladie  présentée 
par  l'organisme  qui  le  fournit.  La  syphilis,  la  variole,  la  vaccine,  etc., 
sont  évidemment  transmissiblcs  par  cette  voie;  dès  lors,  pour 
nous,  l'existence  des  virus  vénérien,  varioUque,  vaccin,  etc.,  est 
mise  hors  de  toute  contestation.  Lorsqu'ils  auront  été  portés  sous 
l'épiderme  du  bras ,  par  exemple  ,  et  qu'ils  iront  produire  au  loin 
leurs  effets  dans  tout  l'organisme,  que  Broussais  vienne  dire  que 
ces  virus  «  n'ont  pas  infecté  les  humeurs,  qu'ils  ont  été  décom- 
posés, éliminés  immédiatement  après  leur  absorption ,  que  les 
phlegmasies  qu'ils  produisent  ne  sont  que  de  simples  inflamma- 
tions sans  diathèse  antérieure  à  leur  apparition,  etc.,  etc. 

Nous  lui  retournerons  alors  cette  application  qu'il  a  si  souvent 
faite  aux  médecins  moins  exclusifs  que  lui  :  «  Oculos  hahet  et  non 
vide  t.  » 
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2"  Vemns,  —  En  suivmil  sou  idée  lixe,  le  réformateur  allribue 
la  trangrèno  qui  survient  «  après  les  piqûres  et  les  morsures  des 
animaux  venimeux  seulement  à  la  vivacité  de  l'irrilation,  et 
d'après  la  théorie  générale  de  celte  fâcheuse  terminaison.  »  N'est- 
ce  pas  encore  méconnaître  ici  l'influence  particulière  de  la  cause 
morbilique  sur  la  partie  qu'elle  affecte  directement,  et  sur  tout 
l'organisme  (ju'elle  envahit  par  voie  d'infection  générale. 

3°  Poisons.  —  Broussais  ne  voit  dans  leurs  effets  que  «  le  déve- 
loppement pur  et  simple  d'une  gastro-entérite,  lors  toutefois  qu'ils 
ne  sont  pas  assez  puissants  pour  occasionner  subitement  la  mort.  » 
Il  admet  encore  cette  opinion  exclusive  «  lors  même  que  ces 
poisons  se  trouvent  injectés  dans  les  vaisseaux.»  Il  est  diflîcile  de 
ramènera  des  conditions  plus  exigués  riiisloire  de  ces  nombreux 
agents ,  et  de  leurs  effets  sur  l'homme  ;  de  méconnaître  plus 
ostensiblement  les  premiers  principes  de  toxicologie  ,  et  de  frapper 
la  médecine  physiologique  d'une  plus  déplorable  insuffisance. 

4"  Miasmes  délétkkes.  —  Le  réformateur  met  encore  ici  dans 
toute  leur  évidence  la  faiblesse  et  les  contradictions  de  sa  doctrine. 
En  effet,  après  avoir  dit  que  «  les  typhus  sont  des  gastro-entérites 
par  empoisonnement  miasmatique,  »il  ajoute,  Caléch.  drla  nird. 
phtjs.,  p.  43,  en  parlant  de  ces  maladies,  de  la  peste,  de  la 
fièvre  jaune  et  même  du  choléra  :  «  Nous  y  voyons  la  gastro-enté- 
rite pour  phénomène  fondamental;  le  reste  n'est  qu'accessoire.» 
Il  prétend  cpic  les  miasmes  délétères  ne  sont  point  la  cause  qui 
compromet  la  vie  ,  et  (juc  l'économie  ne  fait  aucun  effort  conser- 
vateur pour  leur  élimination;  et  continue,  ji.  (Il  :  «  Ce  qui 
dérange  l'ordre  des  fonctions,  c'est  l'inllammation  cpie  produisent 
les  miasmes  chez  ceux  qui  ne  sont  point  habitués  à  les  supixuter.  ('e 
qui  tompromet  la  vie  de  ces  malades,  c'est  donc  aussi  rinllam- 
malion.  » 

Ainsi ,  Broussais  admet  d'abord  un  emi>oisonncmenl  miasmati- 
que dans  les  typhus,  la  fièvre  jaune,  la  pe.ste ,  le  choléra  etc.  Ce 
qui  jiaraît  jusqu'à  présent  conforme  aux  données  de  l'observation , 
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mais  retombant  anssilôt  dans  son  exclusion  systématique  ,  les 
dangers  positifs  de  cet  empoisonnement  disparaissent  à  ses  yeux  , 
il  ne  voit  plus  dès-lors  que  ceux  de  l'inflainmalion  et  surtout  de  la 
gastro-entérite  ;  et,  ce  qui  devient  beaucoup  plus  grave,  son  trai- 
tement se  trouve  en  conséquence  basé  sur  cette  hallucination  théori- 
que. 

Aussi  malgré  toute  son  ailmiration  le  savant  du  catéchisme  ne 
peut-il  retenir  cet  aveu  que  lui  arrache  l'indiscrète  impulsion  du 
bon  sens  :  Inc.  cit. ,  p.  60  :  «  J'aime  à  vous  voir  traiter  les  grandes 
questions  d'hygiène  ,  de  statistique  médicale ,  et  y  porter  une 
discussion  vraiment  philosophique  ;  mais  je  trouve  que  vous 
retombez  dans  l'exclusisme  ,  et  que  vos  vues  se  rapetissent  prodi- 
gieusement, lorsque  je  vous  entends  dire  que  vous  n'avez  que 
des  mngsîies  et  de  l'eau  claire  à  opposer  à  la  fièvre  jaune  et  à  la 

peste Des  saignées  et  de  l'eau,  toujours  de  l'eau! —  Votre 

médecine  est  bien  pauvre  !  convenez-en  :  elle  est  presque  toujours 
négative.  » 

Broussais  était  au  moins  imprudent  en  écrivant  ce  passage  ;  il 
croyait  plaisanter ,  faire  de  l'ironie  ;  nous  craignons  beaucoup  ,  au 
contraire  ,  qu'un  grand  nombre  de  lecteurs  n'aient  pris  au  sérieux 
ce  jugement  bien  remarquable  sous  la  plume  du  novateur.  Il  est 
même  tellement  étrange  que  l'on  pourrait  y  supposer  un  moment 
d'aberration  ,  si  le  passage  suivant  ne  mettait  dans  tout  son  jour  et 
la  théorie  et  la  pratique  de  Broussais  relativement  aux  altérations 
qui  nous  occupent.  Il  dit  en  effet:  loc.  cit.,  p.  69  : 

«  Nos  conclusions  sont  faciles  :  puisque  la  présence  des  miasmes 
dans  l'économie  ne  fournit  aucune  indication  particulière  le  traite- 
ment des  fièvres  produites  par  les  foyers  d'infection  est  celui  de 
l'inflammation  en  général  ;  et  puisque  la  phlegmasie  a  son  siège 
dans  les  organes  digestifs  ce  traitement  est  analogue  à  celui  des 
gastrites  et  des  gastro-entérites  provoquées  par  toute  autre  cause 
que  par  les  miasmes  putrides.  »  De  tels  principes  n'ont  pas  besoin 
d'une  sérieuse  réfutation. 

Le  réformateur  se  faisait  donc  une  bien  grande  illusion ,  ou 
croyait  ses  lecteurs  pour  le  moins  aussi  crédules  que  son  savant 
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du  caléchisinc  lorsqu'il  écrivait:  loc.  cit.,  p.  64  ,  en  parlant  des 
ravages  du  choléra  indien  dans  la  ville  de  Calcutta  :  «  Les  malades 
que  l'on  a  traités  par  les  imlAiils  oui  presque  ious  péri.  La  saignée 
et  les  boissons  émollientes,  onl  sauvé,  en  quelques  heures, 
tous  ceux  qui  ont  été  assez  heureux  pour  recevoir  ces  secours  au 
moment  du  débul.  » 

Nous  ne  ferons  qu'une  simple  réllexioii  relativement  à  cette 
miraculeuse  influence  des  boissons  émollientes  et  do  la  saignée 
dans  le  traitement  du  choléra  indien ,  entre  les  mains  de  M.  Gra- 
vier à  Calculla  :  c'est  qu'il  est  bien  étonnant  alors ,  et  surtout  bien 
regrettable  que  cette  panacée  universelle ,  la  saignée  et  les  bois- 
sons émollientes ,  n'aient  pas  produit  d'aussi  merveilleux  résul- 
tais entre  les  mains  de  son  inventeur  ,  de  Broussais  lui-même ,  à 
Paris,  sousnos  yeux,  dans  les  deux  invasions  successives  de  ce  terri- 
ble fléau  :  c'est  alors  que  la  médecine  physiologique  et  son  auteur 
eussent  remplacé  la  fable  par  l'histoire,  les  vaines  suppositions 
par  la  réalité  des  faits,  en  méritant  la  gratitude  et  la  coniiaace  du 
monde  entier. 

Broussais  et  sa  doctrine  ont-ils  rien  fait  de  semblable  ?  Nous  en 
appelons  à  la  conscience ,  à  la  véracité  de  leurs  plus  zélés  parti- 
san ts. 

Nous  n'aborderons  pas  ici  les  discussions  interminables  de  la 
contagion  et  do  l'infection  d'après  l'expression  do  Devèzo  ;  et 
surtout  la  grande,  l'importante  question  d'hygiène  publique  rela- 
lative  au  degré  d'utilité  des  quarantaines  et  des  cordons  sanitaires, 
nous  serions  obligé  de  recourir  encore  en  partie  au  raisonnement 
cl  le  temps  n'est  jtas  éloigné ,  nous  l'espérons  du  moins ,  où  celte 
(picslion  se  trouvera  définitivement  jugée  par  les  faits. 

Déjà,  M.  Nacciuarl,  Dict.  des  Sclen.  Méd.  t.  33 ,  p.  353,  a 
sagement  posé  les  bases  de  celle  solution  lorsqu'il  dit  ; 

«  Cherchant  à  assigner  à  chacune  des  expressions  contagion , 
infection,  épidémie  un  sens  positif  et  rigoureux  ,  j'ai  dit  que  la 
roiiliiginn  due  au  contact  immédiat  on  médiat  avait  pour  agent 
de  Iransmissiitn  un  virus;  (jne  dans /'/h/}t//om,  la  coniniunica- 
lion  su  faisait  par  l'atmosphéK;  qui  transportail  les  miasmes,  les 
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émanations  ptitridcs  ou  les  ejJJuvcs,  et  enfin  que  les  vpidémics 
reconnaissaient  pour  agents  seulement  la  rapidité  et  l'élencluc  des 
changements   que   l'atmosphère   éprouve   dans  ses    qualités  ou 

modes Les  miasmes  sont  les  exhalaisons  qui  s'élèvent  du  corps 

de  l'homme  malade cette  émanation  est  abondante  surtout  dans 

les  maladies  nommées  ;^M/^^f/e's dans  l'entassement  des  hom- 
mes, le  local  étant  étroit,  mal  aéré la  chaleur  et  surtout 

l'humidité  sont  favorables  à  la  transmission  de  ces  miasmes 

ils  peuvent  adhérer  pendant  quelques  temps  aux  corps  solides 

inappréciables  par  nos  moyens  physiques  et  chimiques ,  ils  peuvent 
souvent  être  reconnus  par  l'odorat....  les  maladies  qu'ils  produi- 
sent ont  toutes  une  tendance  à  la  prostration  des  forces La 

désinfection  par  les  courants  d'air  ou  l'action  des  agents  chimiques 

ap|)ropriés  est  le  meilleur  moyen  d'en  prévenir  les  effets il  ne 

faut  pas  les  confondre  avec  les  émanations  putrides  que  fournis- 
sent les  matières  animales  en  décomposition  ;  avec  les  effluves  qui 
naissent  des  marais ,  avec  les  virus  qui  ont  des  caractères  spéci- 
fiques. » 

Comme  l'a  très-bien  fait  observer  51.  Nacquart,  les  miasmes 
ont  une  action  débilitante  qui  semble  porter  directement  sur  le 
principe  de  la  vie  ,  en  donnant  aux  maladies  qu'ils  produisent,  un 
caractère  d'ébriété,  de  découragement  et  de  prostration  remar- 
quable dès  son  début,  et  par  conséquent  étranger  à  la  violence 
de  l'inflammation  qui  peut  ultérieurement  se  développer. 

C'est  cette  espèce  d'empoisonnement  qui  vient  compliquer  toutes 
les  autres  altérations  morbifiques  et  rend  beaucoup  plus  graves  et 
plus  dangereuses  les  suites  des  opérations  majeures  dans  les 
grands  hôpitaux  ,  dans  les  prisons ,  etc.  ,  et  ne  doit  pas  faire 
adopter  les  mesures  sanitaires  des  cordons  et  des  quarantaines, 
sans  que  l'on  ait  préalablement  bien  apprécié  les  dangers  relatifs 
de  la  jiropagation  des  miasmes  et  de  l'entassement  des  individus 
au  milieu  même  du  foyer  de  leur  production  ou  du  lieu  de  leur 
conservation  prolongée.  C'est  une  des  plus  grandes  questions 
d'hygiène  publique  dont  on  obtiendra  diCûcilement  la  solution 
absolue. 
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Ainsi ,  Broussais  en  rapportant  les  effets  et  les  dangers  des 
influences  miasmatiques  à  la  seule  inflammation  qu'ils  peuvent 
occasionner,  en  attribuant  radynamie  qui  se  manifeste  alors  , 
exclusivement  à  la  concentration  de  cette  jildefrmasic  sur  les  viscè- 
res intérieurs,  en  regardant  les  typhus,  la  fièvre  jaune,  la  peste, 
le  choléra  épidémique  ,  et  toutes  les  maladies  de  cet  ordre  comme 
des  gastro-entérites  ordinaires,  en  prescrivant,  comme  il  le  dil  lui- 
même,  pour  tout  traitement  ,  dans  ces  graves  altérations,  «  des 
saur/sucs  et  de  l'eau  claire»  a  rendu  sa  doctrine  étroite,  mesquine, 
fausse ,  incapable  de  s'élever  à  ces  grandes  et  profondes  considéra- 
tions d'hygiène  publique  ;  à  ces  applications  préservatrices  bien 
entendues  el  si  impérieusement  réclamées  par  les  ravages  de  ces 
fléaux  destructeurs. 


9'  LESIONS  ET  PRUUUCTIONS  UllGANIOUES. 

L'analomic  [lathologique  est  une  des  branches  de  la  médecine 
dont  la  doctrine  de  Broussais  a  surtout  favorisé  le  dévcloppemenl. 
r.K  |i;iniiie  de  ces  contradictions  assez  ordinaires  chez  les  sysléina- 
li(pi('s,  les  observateurs  qui,  dans  leurs  écrits  ont  le  ]dus  a|iprofoiidi 
celle  spécialité,  sont  précisément  ceux  (pie  le  réformalenr  a  le  plus 
vivement  attaqués  et  poursuivis  sous  le  litre  de  falalislrs. 

Sans  doute,  il  est  difficile  d'admettre  avec  plusieurs  de  ces  der- 
niers que  la  plupart  des  lésions  organiques  soient  des  maladies 
innées  ,  héréditaires  avec  leurs  conditions  déterminées  ,  inhérentes 
à  la  constitution  ,  et  n'attendant  qu'une  circonstance  occasionnelle 
pour  éclater.  Mais  n'est-il  pas  bien  plus  inadmissible  encore  de 
regarder,  avec  Broussais,  toutes  les  lésions  el  toutes  les  produc- 
tions organiques  si  différentes  par  leur  nature  et  par  les  accidents 
qui  les  accompagnent ,  comme  le  résultat  d'une  cause  unique , 
d'un  |)rinci|ie  invariable  et  commun  :  de  rinllammalion? 

>''esl-il  pas  évident  au  contraire  que  là  où  se  trouvent  des  alté- 
rations dans  la  nature  nn'ine  du  tissu  ,  ipie  liitii'i  se  manifestenl  des 
lissus  coinpièlemeiit  éliaiigeis  à  l'étal  jdiysiologique ,  là  ,  par  un« 
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conséquence  nécessaire ,  doit  se  trouver  une  lésion  fonctionnelle 
autre  qu'une  simple  altération  quantitative ,  une  irritation  ou 
une  inflammation;  que  là  au  contraire  doit  exister  une  altération 
de  qualité,  une  véritable  perversion  dans  l'élaboration  nutritive? 

C'est  l'opinion  de  M.  Andral  et  de  tous  les  anatomo-pathologistes 
qui  sont  profondément  initiés  à  la  connaissance  des  lois  de  l'orga- 
nisme vivant. 

Le  réformateur ,  comme  nous  l'avons  prouvé ,  n'a  point  admis 
la  perversion  dans  le  nombre  des  principes  générateurs  des  allé- 
rations  pathologiques  ;  sa  théorie  sur  toute  la  classe  des  maladies 
qui  nous  occupe  ,  devait  être  fausse  et  complètement  illusoire  au 
point  de  vue  de  la  science  et  de  l'art. 

Si  les  principes  de  sa  doctrine  sont  erronés  relativement  à  l'ori- 
gine des  lésions  organiques  lorsqu'il  dit  :  «  La  connaissance  qui 
constitue  l'étiologie  de  ces  altérations  de  texture  nous  les  fait  voir 
tellement  dépendantes  des  divers  modes  d'irritation  organique 
qu'elles  font  partie  intégrante  de  l'histoire  de  l'inflammation  ;  »  les 
prétentions  de  la  médecine  physiologique  ne  deviennent-elles  pas 
entièrement  illusoires  lorsqu'il  ajoute  : 

«  Depuis  que  j'ai  contracté  l'habitude  d'éteindre  complètement 
l'irritation  dès  son  début,  je  n'observe  plus  ces  dégénérescences  que 
chez  les  personnes  cjui  ont  négligé  les  moyens  de  guérison  dans  le 
principe ,  ou  qui  se  sont  procuré  des  rechutes  fréquentes  et  mul- 
tipliées. » 

Ainsi  Broussais  a  l'assurance  de  pouvoir  prévenir  les  tubercules, 
le  cancer,  les  ossifications,  etc.  !...  Nous  le  croyons  trop  bon  obser- 
vateur et  trop  véridique  pour  penser  qu'il  prétend  établir  ce 
principe  sur  des  faits ,  nous  ne  voulons  trouver  ici  qu'un  axiome 
admis  apriori.  Voyons  comment  il  va  justifier  cette  admission. 

1°  Tubercules,  PHinisrE.  —  Pour  le  réformateur,  «  les  tuber- 
cules sont  toujours  le  résultat  d'une  irritation  organi(pu'  produite 

par  des  causes  communes  à  toutes  les  inflammations ils  sont 

identiques  partout ceux  du  mésentère  et  des  poumons  sont 

provoqués  par  l'innamniation  chronique  de  la  nuiqueuse  intestinale 
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ol  bronchique...  La  phtlusic  n'est  point  une  maladie  spéciale, 
mais  un  simple  résultat  de  rinflammalion.  » 

Il  confond  évidemment  avec  celle  maladie  la  pleurésie  ,  la  pneu- 
monie et  le  calarrhe  chronique,  puisqu'il  ajoute  :  «  Le  mol  phlhisie 
pulmonaire  n'exprimant  que  la  désorganisation  qui  est  le  produit 
de  la  phlegmasic  du  parenchyme  pulmonaire,  ne  saurait  être  appli- 
qué à  celle  phlegmasie;  il  vaut  mieux  la  nommer  pneumonie 
chronique ,  en  spécifiant  par  lequel  des  tissus  du  viscère  clic  a 
commencé,  » 

On  comprend  dés  lors  celle  prélenlion  dont  il  se  glorifie  de 
prévenir  cl  mémo  de  guérir  la  phlhisie.  Lorsque  le  savant  du 
Catéchisme  dit  au  jeune  médecin  ,  p.  84  : 

«  Vous  attribuez  donc  la  formation  des  tubercules  à  l'indam- 
mation?  celui-ci  lui  répond  sans  hésiter  :  «  Oui,  monsieur,  et  nous 
en  fcmrnissons  la  preuve  en  prévenant  leur  formation  chez  les 
personnes  qui  y  sont  le  plus  disposées,  par  la  guérison  complète 
de  leurs  péri[iiieuiiionies,  do  leurs  pleurésies,  de  leurs  rhumes.  » 

Ici  la  justesse  de  la  logique  du  réformateur  est  à  peu  près  au 
niveau  de  la  réalité  de  ses  prétentions.  Il  ajoute,  loc.  cit., p.  86, 
toujours  à  propos  do  la  phlhisie  pulmonaire  : 

«  Sa  guérison  est  Irés-diffîcile,  cependant  on  l'olitient  quelque- 
fois.» IS'ous  partageons  l'opinion  de  M.  Bérard  lorsqu'il  dit  à  cette 
occasion ,  Eloyc  historirjuc  :  «  On  serait  heureux  de  croire  à 
cette  étiologic  des  tubercules  pulmonaires.» 

Mais  rien  n'est  plus  fâcheux  que  les  illusions  en  médecine,  et 
celle  du  novateur  est  complète  relativement  à  la  nature  des  tuber- 
cules, de  la  jihlhisie  pulmonaire,  à  la  prétention  de  les  prévenir 
toujours,  et  surtout  de  les  guérir  lorsque  U'ur  développement  est 
complet. 

Il  suffit  en  effet  d'observer  sans  prévention ,  pour  se  convaincre 
qu'il  existe  une  dialhèse  qui  prédispose  à  la  phlhisie  ,  que  celle 
dialhèse  offre  la  plus  grande  analogie  avec  la  conslilution  scrofu- 
Ii.'use  ,  si  mémo  elles  no  sont  pas  identiques  dans  un  grand  nombre 
de  rircdiislanccs;  ipjc  les  sujets  ainsi  disposés  n'ont  besoin  (pie 
d'une  cause  dutermiiianlc ,  même  légère,  |»our  éprouver  toute  la 
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série  des  accidents  nommés  carreau , phthisie  pulmonaire,  etc.; 
enfln  que,  dans  les  grandes  villes  surtout,  il  est  bien  difficile  de 
garantir  les  sujets  ainsi  affectés  de  l'invasion  de  ces  funestes  mala- 
dies, et,  disons-le  franchement,  plus  difficile  encore,  pour  ne  pas 
dire  impossible ,  de  guérir  ces  altérations  lorsqu'elles  sont  bien 
caractérisées. 

N'est-il  pas  encore  démontré  que  la  formation  des  tubercules , 
provoquée  sans  doute  par  l'innamniation ,  est  le  résultat  d'une 
perversion  nutritive?  Un  aveu  échappé  au  novateur  semble  démon- 
trer qu'intérieurement,  et  comme  observateur,  il  n'était  pas  éloigné 
de  cette  opinion  lorsqu'il  dit  : 

«  Gendrin  avance  que  les  tubercules  peuvent  être  le  produit  de 
l'inflammation  soit  du  parenchyme,  soit  des  bronches;  mais  qu'ils 
peuvent  aussi  être  sécrétés  sans  que  l'aifjuillon  inflammatoire  en 
soil  la  cause  déterminante.  On  sait  que  nous  avons  admis  cette 
dernière  possibilité ,  mais  en  établissant  que  toujours  l'irrilalion 
des  tissus,  où  il  se  forme  de  la  matière  tuberculeuse,  préside  à  leur 
sécrétion.» 

La  vérité  de  l'expérience  ne  fait  ici  qu'apparaître  dans  un  demi-jour, 
et  se  trouve  bientôt  éclipsée  par  les  hallucinations  systématiques. 

2"  Fausses  MEMBRANES,  croup,  diphthérite.  —  Broussais  admet 
la  même  loi  pour  la  formation  des  fausses  membranes  ;  c'est  encore 
l'inflammation  qui  les  produit.  «  Celte  inflammation  n'offre  rien  de 
particulier  dans  sa  nature  et  dans  le  traitement  qu'elle  exige.  »  Il 
ajoute  en  effet:  «  Les  angines  laryngo-trachéales,  telles  que  le  croup, 
cèdent  mieux  aux  saignées  locales  qu'àl'émétique,  qui  les  exaspère 
fréquemment.  » 

Si  Broussais  avait  eu  l'occasion  do  traiter  un  grand  nombre 
d'enfants  affectés  du  croup,  et  qu'il  eiit  mis  en  usage  les  deux 
méthodes  comparativement,  il  eût,  comme  nous,  comme  tous  les 
praticiens,  reconnu  la  grande  supériorité  de  l'émétique  employé 
avec  hardiesse,  immédiatement  après  les  émissions  sanguines  indi- 
quées par  l'état  pléthorique  du  sujet ,  sur  les  applications  de  sang- 
sues prolongées,  comme  moyen  essentiel,  jusqu'à  la  destruction 
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des  principaux  synipt«')aips ,  el  compris  toiilP  l'insiilTisanco  cl  môme 
tous  les  dangers  de  sa  doctrine  dans  le  Irailement  de  ces  graves 
alléralions. 

Nous  n'avons  jamais  oublié  la  recommandation  (]no  fil,  dans  un 
examen  sur  le  croup,  le  professeur  Desormeanx,  à  l'un  des  rlèves 
de  Broussais  qui  soutenait  les  principes  de  son  maître  : 

«  Si  vous  avez  quelque  jour  des  enfants  ,  el  qu'ils  soient  affeclés 
du  croup,  portez-leur  assez  d'intérêt  et  d'aiTeclion  pour  ne  pas  les 
traiter  vous-même ,  et  pour  les  confier  aux  soins  d'un  médecin  qui 
sache  employer  l'émétique  à  temps,  et  avec  assez  de  confiance 
dans  ce  moyen  le  plus  puissant  de  tous  contre  cette  redoutable 
maladie.  » 

Toutefois ,  après  avoir  établi  ses  principes  absolus  comme  systé- 
matique ,  Broussais ,  sans  trop  s'inquiéter  des  contradictions  dans 
les(|uelles  il  va  tomber,  et  des  atteintes  qu'il  doit  porter  à  sa  doc- 
trine, s'exprime  ainsi  comme  observateur  :  «  Certains  stimulants, 
tels  que  le  sulfate  d'alumine  ou  l'acide  muriatique  avec  le  miel 
sont  utiles  localement  dans  les  angines  membraneuses,  pour  covtrc- 
irritrr  et  dénaturer  rinllammalion.  »  Nous  admettons  ce  traite- 
ment, mais  nous  ne  le  comprenons  pas  dans  la  doctrine  du 
réformateur. 

3"  Productions  our.AMyi  es  diverses.  —  Urunissant  dans  une 
même  catégorie  toutes  les  lésions  et  productions  organiques ,  les 
tumeurs  osseuses,  les  squirrhes,  les  cancers,  les  kystes,  les 
tumeurs  fongueuses,  les  ramollissements  cérébraux,  les  acépha- 
locysles,  les  vers,  etc.,  etc.,  le  réformateur  n'y  voit  (jue  les  résultats 
dilTérents  d'une  seule  et  même  cause,  l'irritation;  et  ne  trouve 
rien  <lc  mieux  et  rien  de  plus  à  leur  ojiposer  que  le  traitement  de 
celle-ci  ;  en  d'autres  termes,  les  ap|)licalions  de  sangsues  el  les 
anliphliigisti(|ues;  tandis  (|iril  csl  df  tunle  évidence,  comme  nous 
l'avons  déjà  dit,  que  des  altérations  dans  la  nalure  même  des 
S(»lid('s  orpani(pies  ne  peuvent  être  produites  sans  une  prrrrrsidn 
dans  leurs  rnndilions  vilales,  el ,  jtar  une  conséquence  naturelle, 
dans  l'élaboration  nutritive  dont  ils  soutiucessauimenl  le  siège. 
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Si  nous  avions  besoin  ilc  la  confirmation  de  ces  principes 
essentiellement  physiologiques  ,  nous  la  trouverions  dans 
Broussais  lui-même.  En  effet,  son  dernier  ouvrage,  publié 
en  1839  par  son  fils  Casimir,  De  l'irritation  et  de  la  folie, 
2"  édition,  contient  un  passage  remarquable,  et  qui  prouve,  de 
la  part  du  novateur,  un  retour  à  des  idées  moins  exclusives.  Il  dit 
en  effet,  p.  TU  : 

«  Tous  les  actes  dont  le  concours  assure  l'exécution  des  diffé- 
rentes fonctions  ne  sont  que  des  effets  de  l'excitation.  Remarquez 
qu'en  affirmant  cela,  nous  ne  disons  pas  que  tous  ces  actes  se 
réduisent  à  l'excitation;  nous  nous  bornons  à  avancer  qu'ils  ne  se 
manifestent  à  nous  que  par  suite  de  l'excitation. 

i<  Certes  les  combinaisons  moléculaires  qui  changent  les  pro- 
priétés chimiques  des  aliments  dans  le  canal  digestif;  celles  qui 
font  paraître  dans  la  bile,  dans  le  lait ,  dans  l'urine,  des  formes  de 
matière  animale  que  l'on  ne  trouve  pas  dans  le  sang;  celles  qui 
attachent  la  matière  mobile  et  circulante  à  la  matière  fixe  orga- 
nisée; celles  qui  détachent  de  cette  matière  les  molécules  qui 
doivent  être  éliminées  ;  celles  qui  font  germer  et  croître  un  em- 
bryon, etc.;  ces  combinaisons  ne  sauraient  se  réduire  à  l'exci- 
tation, quoiqu'elles  se  manifestent  à  la  suite  de  l'excitation 

produite  par  le  contact  des  corps  étrangers Le  phénomène  de 

composition  est  donc,  dans  le  développement  de  chaque  animal, 
antérieur  au  phénomène  d'excitation.  » 

Ainsi  voilà  l'irritation  dépossédée  par  Broussais  lui-même, 
dans  toutes  la  classe  des  maladies  organiques,  du  privilège  exclusif 
de  produire  ces  maladies  ;  la  voilà  réduite  au  simple  rôle  de  cause 
occasionnelle  :  «  Ces  combinaisons  ne  sauraient  se  réduire  à 
l'excitation ,  quoiqu'elles  se  manifestent  à  la  suite  de  l'exci- 
tation. » 

Si  Broussais  eût  vécu  d'avantage ,  il  est  évident  qu'il  s'était 
placé  dans  la  nécessité,  ou  de  rectifier  les  fondements  de  sa 
doctrine ,  ou  de  révoquer  ce  dernier  aveu ,  ou  de  laisser  sub- 
sister dans  ses  écrits  la  plus  palpable  de  toutes  les  contradic- 
tions. 
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10'  NÉVROSES,  NEVRALGIES;  GASTRALGIES,  ENTÉRALGIES. 

Ces  maladies  ont  été  le  principal  écueil  sur  lequel  est  venue 
conii)lL'lenienl  échouer  la  doctrine  du  rûformalcur.  Comme  l'a  très- 
bien  dit  Gcorgel,  Dict.  de  méd. ,  t.  21 ,  p.  27  ;  «  La  doctrine  do 
Hroussais  sur  les  névroses  n'est  pas  toujours  Irès-clairemont 
exprimée  dans  son  Examen  des  doctrines  nu^dicales.  Les  inopo- 
silions  qu'il  émet  à  ce  sujet  ont  besoin  d'être  développées  par 
l'exposition  des  faits  pour  devenir  intelligibles  à  tous  les  lec- 
teurs. » 

Au  milieu  de  cette  confusion,  do  cette  incertitude  et  de  ces 
contradictions,  il  existe  un  fait  positif  et  dominant  :  c'est  que  le 
réformateur,  sans  avoir  une  idée  bien  précise  de  la  nature  des 
névroses,  en  admet  cependant  quel(|ues-unes  dans  les  appareils  do 
relation,  et  place  à  peu  près  toutes  les  autres,  sinon  dans  la  classe 
au  moins  sous  la  dépendance  absolue  des  phlegmasies. 

Aussi,  lorsijue  le  savant  du  Catéchisme  demande  au  jeune 
médecin,  p.  2/7  :  «  Ouclles  sont  les  causes  des  névralgies? 
celui-ci  répond  ;  «  Toutes  celles  des  phlegmasies  sans  aucune 
exception.  » 

On  comprendra  cette  étiologie  du  novateur  si  l'on  considère  à 
quelle  étrange  théorie  le  conduit  sa  doctrine  relativement  aux 
névroses.  Il  dit,  Inc.  cit.,  p.  305,  ii  propos  des  inflammations 
aiguës ,  violentes  du  cerveau  ,  avec  fièvre  : 

« Dans  ces  cas  où  il  y  a  du  délire,  des  convulsions,  des 

grincements  de  dents,  des  tressaillements  dans  les  membres;  les 
yeux  sont  très-sensibles  à  la  lumière,  les  oreilles  au  bruit,  etc. 
Kh  bien!  tout  cela  ce  sont  des  phénomènes  nerveux,  de  vraiet 
iihroscs  dépendant  de  l'inflammation  aiguë  du  cerveau  ou  de  ses 
membranes.  » 

Justement  effrayé  par  les  conséquences  de  cette  sentence  abso- 
lue, ce  pauvre  savant  s'écrie,  loc.  cit.,  p.  205  :  «  Vous  me  faites 
trembler.  Ouoi  !  tous  ceux  qui  se  plaignent  désaffections  nerveuses 
dont  vous  venez  de  |)arler  nu  le  cerveau  onllammé?  ►> 
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Pour  toute  réponse  le  jeune  médecin  termine  par  ce  commen- 
taire plus  remarquable  encore  que  le  principe  dont  il  est  le  déve- 
loppement : 

«  Ils  ne  l'ont  d'abord  qu'irrité  ;  mais  si  cette  irritation  continue 
pendant  longtemps ,  elle  passe  à  l'état  inflammatoire ,  et,  à  la  suite 
de  ces  névroses  d'excitation  qu'on  peut  appeler  acticcs ,  surviennent 
d'autres  névroses  d'abirrilation  qui  peuvent  être  dites  passives,  et 
dont  l'apparition  indique  l'engorgement  excessif  du  cerveau , 
l'épanchement  du  sang  dans  ce  viscère ,  sa  suppuration  ou  sa 
désorganisation  ;  ce  sont  les  paralysies  ;  eip.  2iO  :  «  Vous  voyez 
donc,  monsieur,  que  les  principales  névroses,  celles  des  fonctions 
de  relation,  se  rattachent  d'une  manière  très-étroite  au  grand  phéno- 
mène de  l'inflammation.  Bientôt  vous  allez  être  convaincu  qu'il  en 
est  exactement  ainsi  des  névroses  des  fonctions  intérieures  ;  et 
p.  j?i/.«En  effet,  l'histoire  des  névroses  intérieures  est  préparée 
par  celles  des  névroses  de  relation  :  et  vous  allez  les  voir  partir , 
comme  elles,  de  l'inflammation,  ou  pour  le  moins  de  l'irritation  des 
organes.  » 

Ici  l'étonnement  du  bénévole  savant  augmente  ;  il  se  permet  une 
objection  dont  la  réponse  est  curieuse,  et  dit,  lue.  cit.,  p.  241  : 

«  Je  suis  tout  étonné  de  voir  tant  de  rapports  entre  les  inflam- 
mations et  les  névroses.  Toutefois,  la  manière  dont  vous  avez 
enchaîné  les  faits  relatifs  à  ces  deux  ordres  de  maladies  me  paraît 
fort  naturelle,  du  moins  je  ne  me  sens  pas  assez  instruit  en 
médecine  pour  l'attaquer  ;  mais  parlez-moi  franchement ,  suppléez 
à  mon  ignorance  ,  et  faites-vous  à  vous-même  les  objections  qu'un 
médecin  pourrait  vous  faire.  » 

«  La  seule  qui  pourrait  être  faite  avec  quelque  apparence  de 
fondement,  répond  le  jeune  médecin,  quoiqu'elle  ne  soit  que 
spécieuse ,  c'est  que  plusieurs  névroses  étant  mobiles ,  on  ne  saurait 
les  attribuer  à  un  point  d'inflammation.  Mais  remettons  à  demain 
la  solution  de  cette  objection.  » 

La  nuit  porta  conseil;  aussi,  le  jeune  médecin,  sentant  bien 
qu'il  s'était  fourvoyé,  s'empresse  d'ajouter,  lorsqu'il  est  en  présence 
de  son  crédule  interlocuteur,  ]>.  2'iO  : 


33G  EXAMEN    t  lllïlnl  E 

«  l-!li  bien!  ces  irrilalions  moliiles,  anilnilaiilcs,  ou  alTcctanf 
toujours  le  uii-me  siège,  ne  (Jilïorunl  que  forl  peu  des  irrilalions 
fixes;  elles  sont  produites  par  les  mêmes  causes,  elles  ccdenl  aux 
mêmes  moyens  curalifs.  » 

Le  réformateur  dit  encore,  loc.  cit.,  p.  203  :  «Lorsque  l'inflnni- 
mation,  qui  n'est  qu'une  espèce  d'irrilalion,  existe  dans  un  organe 
queIcon(|ue ,  les  nerfs  qui  apparlienuLMil  à  cet  organe  s'en  ressen- 
tent, et  il  y  a  névrose.  » 

Si  les  principes  de  Broussais  ne  sont  pas  très-nettement  établis 
dans  les  Examens  des  doctrines,  il  est  évident  (]u'ils  ne  laissent 
rien  à  désirer,  sous  ce  rapport,  dans  le  Cathccliisme  de  la  méd. 
pliys.,  et  que  le  novateur  confond  absolument  les  névroses  propre- 
ment dites  avec  les  inflammations  étudiées  d'une  manière  générale, 
^ous  trouverons  la  uiême  erreur  capitale  dans  sa  théorie  de  chacune 
de  ces  maladies  considérées  en  particulier. 

Broussais  connaissait  très-bien  le  mouvement  circulatoire  san- 
fçuin  ;  il  a  décrit  avec  talent  ses  modes  principaux  à  l'état  pliysio- 
logi(]ne  ,  ses  modifications  anormales  dans  les  tyi>es  fondamentaux 
des  phlogmasies;  mais  il  ignorait  complètement  l'inllux  ou  mouve- 
ment nerveux  qui,  dans  les  conditions  de  la  santé ,  devient  le 
principe  d'action  et  de  vie  de  chacun  de  nos  organes;  cl  qui ,  dans 
les  affections  dont  nous  parlons,  peut  accumuler  un  surcroil  de 
vitalité  dans  certaines  parties  ,  y  développer  des  accidents  instan- 
tanés, mobiles,  souvent  inlerniiltents ,  avec  une  exaltation  de  la 
sensibilité  quelquefois  portée  juscjn'au  degré  le  plus  intolérable  de 
la  douleur,  sans  aucune  fiuxion  inflammatoire,  et  sans  laisser 
aucune  trace  matérielle  appréciable  dans  le  siège  de  cette  exaltation 
lorsque  ce  raptus  nerveux  a  cessé. 

Ces  phénomènes  sont  faciles  à  comprendre  aussi  bien  dans  l'état 
normal  cpie  dans  l'état  pat!iologi(|ue,  si  l'on  ailnict  l'existence  d'un 
lliiide,  nerveux,  d'une  électricité  animale  offrant  l'encéidiale  pour 
point  de  départ ,  pour  centre  de  retour,  et  les  nerfs  pour  conduc- 
teurs. 

Mais,  en  supposant  que  l'on  ne  voulût  point  admettre  celle 
hypothèse  (jue  nous  avons  appuyée  par  des  faits  dans  le  Truite  de 
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plujsiolùfiie,  los  phénoinonos  tlonl  nous  venons  de  parler  n'en 
seraient  pas  moins  inconleslablcs,  puisqu'ils  sont  garantis  par 
l'observation.  C'est  pour  ne  les  avoir  pas  bien  interprétés  que  le 
réformateur  a  si  complètement  ignoré  la  véritable  natnre  des 
névroses,  et  si  gravement  compromis  sa  doctrine  en  les  confondant 
avec  les  inflammations,  comme  il  avait  identifié  les  mouvements 
circulatoire  et  nerveux. 

Plusieurs  de  ses  disciples  les  plus  distingués  l'ont  abandonné 
dans  cette  voie  si  fausse  et  si  contraire  à  l'expérience.  Ainsi , 
M.  Roche ,  par  exemple,  rapporte  bien  les  névroses  à  l'irritation  ; 
mais  il  les  distingue  des  inflammations  en  les  désignant  sous  le 
titre  d'irritations  nerveuses;  il  admet  que  les  névroses  peuvent 
exister  dans  le  système  nerveux  sans  changement  appréciable 
d'organisation;  cl  qu'elles  consistent  (/ajw  l'accumulation  du 
fluide  nerveux  dans  un  tissu.  » 

Georget  dit  aussi,  Dict.  de  méd.,  t.  21,  p.  3G  :  «  Les  névroses 
sont  distinctes  des  phlegmasies;  »  p.  57  :  «  La  plupart  des  névroses 
ont  leur  siège  dans  le  cerveau  ou  dans  les  cordons  nerveux  ;  p.jj  : 
Presque  toutes  les  névroses  sont  des  maladies  intermittentes..... 

presque  toutes  sans  fièvre Le  peu  de  danger  des  névroses  est 

d'autant  plus  remarquable  que  les  symptômes  de  ces  maladies 
sont  ordinairement  très-graves  en  apparence.  Les  autopsies  n'ont 
jusqu'ici  rien  offert  de  satisfaisant  ;  les  malades  qui  meurent 
succombent  pour  la  plupart  à  des  affections  accidentelles  ,  souvent 
étrangères  à  l'affection  primitive ,  quelquefois  cependant  consécu- 
tives à  celle-ci.  » 

M.  Barras,  dans  son  Traité  des  gastralgies,  dont  les  premiers 
rudiments  parurent  en  1825  et  182G  dans  la  Revue  médicale, 
a  particulièrement  appelé  l'attention  des  observateurs  sur  les  affec- 
tions nerveuses ,  en  démontrant  jusqu'à  l'évidence  que  Broussais 
avait  commis  une  erreur  capitale  et  dangereuse  en  les  confondant 
avec  l'inflammation;  et,  comme  nous  le  verrons  bientôt,  si  le 
réformateur  fit  une  révolution  en  pathologie  par  ses  travaux  sur  la 
gastrite,  Barras,  par  les  siens  sur  la  gastralgie,  fit  en  médecine 
une  contre-révolution  non  moins  remarquable  au  point  de  viio  do 
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la  tliéorio  cl  de  la  i»raliiiuu.  Il  dit,  Trutlr  lUx  ijiislr.  cl  enterai., 
3'"  édil.,  introd.,  ji.  v  : 

«  La  doctrine  physiologique  a  rendu  de  grands  services  à  la 
médecine,  je  suis  loin  de  les  contester;  mais,  en  détruisant  d'an- 
ciennes erreurs,  elle  en  a  créé  de  nouvelles,  dont  quelques-unes  sont 
peut-être  aussi  danjrereuses  que  celles  qui  existaient  auparavant. 
Parmi  ces  nouvelles  erreurs,  il  en  est  une  surtout  contre  laquelle  on 
ne  saurait  prolester  avec  trop  d'énergie,  parce  qu'elle  tend  à  faire 
cl  fait  en  effet  de  nombreuses  victimes  :  c'est  celle  qui  consiste  à 
regarder  les  névroses  comme  des  inflammations,  et  à  les  traiter 
constamment  par  les  antiphlogistiques.  Je  n'hésite  point  k  le  dire , 
celle   innovation  fait  rétrograder  la  science ,  et  devient  souvent 

funeste  aux  malades P.  6  : 

«  Il  appartenait  au  réformateur  de  nos  jours  de  porter  atteinte 
à  cette  branche  de  l'édifice  médical ,  consolidé  par  plus  de  vingt 
siècles  d'expérience.  D'abord  démolie  pièce  ù  pièce,  et  sapée 
ensuite  jusque  dans  ses  fondements,  elle  serait  déjà  renversée  do 
fond  en  comble  si  un  reste  de  pudeur  n'eùl  pas  retenu  la  main 
(pii  l'a  frappée.  » 

«  Ce  n'est  pas  que  ce  réformateur  nie  l'irritation  nerveuse  ;  il 
en  parle,  au  contraire,  beaucoup  en  théorie;  mais  c'est  pour 
l'assimilera  l'état  phlegmasique,  et  soutenir  qu'elle  entraîne  néces- 
sairement cet  état.  Ainsi ,  selon  lui ,  l'irritation  du  système  nerveux 
ne  serait  autre  chose  que  le  itremier  degré  de  rinnanunalion  ;  et, 
quand  il  en  vient  à  la  pratique,  il  ne  voit  aucune  différence  entre 

ces  maladies Certes  il  faut  avoir  du  courage  pour  rayer  ainsi 

d'un  trait  de  plume  presque  toutes  les  maladies  nerveuses,  et 
pour  les  introduire  de  vive  force  dans  la  classe  des  inflammations. >> 
M.  Barras  ajoute  que  le  réformateur  a  fait  une  fausse  application 
de  l'analomie  des  tissus  à  la  doctrine  physiologiipie,  en  méconnais- 
.sanl  les  bases  principales  sur  lesquelles  il  divail  la  fonder;  et  dil , 
Inc.  cit.,  p.  8  : 

n  Kn  proie  à  la  manie  des  unités,  ces  médecins  ignorent  ou 
feignent  d'ignorer,  (ju'en  raison  de  son  tissu ,  de  ses  prfqtriélés 
\itdes  et  de  ses  fondions,  chaque  sysU'Mne  organique  rsl  sujet  à 
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éprouver  des  affections  spéciales  indépcmlaïuinonl  de  celles  qui 
lui  sont  communes  avec  les  autres  systèmes ,  et  auxquelles  il  im- 
Itrime  même  une  pliysionomic  particulière.  El  ils  se  disent  méde- 
cins pliysiologistL'S  !... 

«  Un  palhologiste  qui  retranche  la  classe  des  névroses,  et  confond 
ces  maladies  avec  les  inflammations,  ressemble  à  un  anatomiste 
qui  retrancherait  la  névrologie ,  et  confondrait  les  nerfs  avec  les 
vaisseaux  sanguins;  »  et/>.  H  :  «  Il  ne  s'agit  donc  pas  de  savoir 
s'il  y  a  des  névroses  essentielles ,  on  ne  peut  raisonnablement  en 
nier  l'existence  :  toute  la  (piestion  consiste  à  les  distinguer  dos 
phlegmasies  surtout  à  l'état  chronique.  » 

Toutefois,  M.  Barras  n'est  pas  exclusif  dans  sa  doctrine ,  et 
nous  le  voyons,  avec  plaisir,  accorder  lui-même  des  éloges  au  réfor- 
mateur. Il  ajoute,  toc.  cit.,  p.  41  : 

«  Tâchons  de  tenir  un  juste  milieu  entre  les  médecins  qui 
proscrivent  toutes  les  névroses  et  ceux  qui  auparavant  en  admet- 
taient un  trop  grand  nombre.  On  sait  aujourd'hui  que  la  plupart 
des  symptômes  qui  caractérisent  les  maladies  nerveuses  peuvent 
dépendre  d'une  phlegmasie  aiguë  ou  chronique ,  d'une  lésion  orga- 
nique, d'un  corps  étranger; d'où  il  faut  conclure  que  les 

névroses  essentielles  sont  moins  fréquentes  qu'on  ne  le  pensait 
autrefois  ;  que  des  maladies  regardées  comme  telles ,  il  y  a  qua- 
rante ans,  sont  de  véritables  inflammations  latentes,  alors  peu 
connues,  et  que  Broussais,  précédé  en  cela  par  Pujol,  a  bien 
mérité  de  la  science  pour  avoir  décrit  ces  inflammations,  prin- 
cipalement celles  de  la  muqueuse  digestive ,  beaucoup  mieux 
qu'on  ne  l'avait  fait  avant  son  Histoire  des  phlegmasies  chroni- 
ques. » 

Si  nous  consultons  actuellement  les  ouvrages  d'un  grand  nombre 
de  médecins  distingués ,  qui  ont  fait  une  étude  particulière  des 
affections  nerveuses ,  tels  que  Willis ,  Cheyne,  Whytt ,  Boerhaave, 
Viridet ,  Lorry,  Tissot ,  Raulin ,  Pomme ,  Réveillon,  Pinel,  Louyer- 
Villermay,  Esquirol,  Georget,  Amédée  Duparc,  etc.;  si  nous  con- 
sultons surtout  l'expérience  clinique,  nous  sentirons  de  plus  en  plus 
combien,  sous  ce  rapport,  la  doctrine  du  réformateur  est  fausse,, 
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insiidisante  et  tlaiigerousc.  On  coiiiinviKlra  loulc  riniilililé  des 
l'iïoils  faits  par  Broussais  el  par  quelques-uns  de  ses  élèves  pour 
expliquer  la  périodicité  si  naturelle  des  névroses ,  jtar  la  vaine 
théorie  des  inflamnialions  inlcrmillentes. 

Autant  il  est  physiologique  de  voir  une  phlegmasie  marcher  sous 
le  type  continu  ,  autant  il  est  ordinaire  de  voir  les  névroses,  les 
névralgies  plus  particulièrement  encore ,  se  manifester  avec  les 
conditions  d'une  périodicité  plus  ou  moins  régulière.  Si  nous 
groupons  autour  de  ce  caractère  fondamental  des  maladies  ner- 
veuses l'absence  de  la  fièvre  secondaire;  la  disproportion  du  déve- 
loppement des  symptômes  et  du  danger  de  l'altération;  l'apparition 
brusque,  instantanée  des  accidents  qui  marchent  par  crises;  leur 
disiHisition  subite  et  souvent  sans  aucune  transition  appréciable 
de  l'état  pathologique  à  l'état  physiologique;  la  nature  déchirante, 
électrique,  brûlante,  pulsativc,  des  douleurs  dans  leurs  grands 
développements  ;  le  peu  de  succès ,  souvent  même  les  graves  incon- 
vénients des  émissions  sanguines  dans  le  traitement  de  ces  mala- 
dies; les  avantages  manjués  des  narcotiques  pour  faire  cesser  les 
principaux  accidents  de  ces  altérations;  l'eiricacilé  des  préparations 
de  (piimiuina  pour  en  prévenir  les  retours  périodiques;  l'absence 
d'une  altération  matérielle  appréciable  dans  les  nerfs  affectés, 
lorsque  le  malade  succombe  à  d'autres  lésions  pendant  le  cours 
de  celles-ci  t|ui  ne  sont  presque  jamais  mortelles  par  elles-mêmes, 
nous  aurons  mis  dans  toute  son  évidence  l'erreur  fondaiiicnlale  du 
réformateur  lorsqu'il  confond  les  névroses  avec  les  inflammations 
dont  les  caractères  essentiels  sont  diamétralement  opposés  à  ceux 
que  nous  venons  d'énumérer. 

C'est  en  conséquence  du  symptôme  principal  des  affections 
nerveuses  que  nous  avions  dés  l'année  1817  émis  la  pensée,  qui 
même  ii  cette  époque  n'était  peut-être  pas  nouvelle  ,  que  les  lièvres 
intermittentes  pures  et  sans  complication  inflammatoire,  pourraient 
bien  apjjurtenir  à  ces  affections  ;  et  les  fièvres  iiernicieuscs  projire- 
mfnl dites,  n'être  rien  autre  chose  (ju'une  fièvre  inlerniitlcnle  avec 
imminence  de  congestion,  i)endant  l'accès,  vers  l'un  des  organes 
centraux;  le  cerveau,  les  poumons,  l'eslouiac,  etc.,  i)ar  exemple  ; 
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d'où  résulteraient  des  fièvres  pernicieuses  encéphaliques ,  pulmo- 
naires, gastriques ,  etc. 

Sans  accorder  à  cette  théorie  plus  de  valeur  qu'elle  n'en  mérite , 
nous  ferons  observer  qu'elle  est  avec  les  faits  en  assez  parfaite  har- 
monie; tandis  que  celle  du  réformateur  ,  qui  les  rattache  à  la 
gastro-entérite  intermittente ,  ne  pourra  jamais  soutenir  l'épreuve 
de  l'observation. 

MM.  Rayer  et  Brachet  de  Lyon ,  considèrent  aussi  les  fièvres 
intermittentes  comme  des  affections  nerveuses  le  premier  les  rap- 
porte au  système  cérébro-spinal  ;  le  second ,  au  système  ganglio- 
naire.  Georget  partage  l'opinion  de  ces  deux  médecins  distingués. 

Pour  mieux  apprécier  encore  les  erreurs  de  la  médecine 
physiologique  relativement  à  cet  ordre  d'affections  morbides ,  nous 
la  suivrons  dans  ses  applications  aux  névralgies ,  aux  principales 
névroses  des  appareils  digestif,  respiratoire,  etc. 

1°  Némialgies.  —  Les  travaux  d'habiles  anatomistes  et  notam- 
ment de  Gall ,  3Iagendie  ,  Ch.  Bell  ,  Flourens ,  Laurencet , 
Foville  ,  etc.,  sur  le  système  nerveux,  ont  nécessairement  appelé 
l'attention  des  médecins  sur  les  maladies  de  cet  important  système 
et  fait  rectifier  plusieurs  graves  erreurs  pathologiques.  Les  névral- 
gies proprement  dites  se  rapportent  plus  particulièrement  aux 
affections  du  système  cérébro-spinal  ;  celles  du  système  ganglio- 
naire  sont  plus  spécialement  relatives  aux  névroses  des  organes 
dans  lesquels  ce  dernier  vient  surtout  se  ramifier. 

Les  nerfs  peuvent  éprouver  à  peu  près  toutes  les  altérations  des 
autres  tissus ,  deux  principales  doivent  ici  fixer  notre  attention  : 
1°  l'inflammation  ;  2"  la  névralgie. 

L'infiammalion  comparativement  à  la  névralgie  est  excessivement 
rare.  M.  Barras  dit  à  cette  occasion  :  loc.  cit.,  p.  8  : 

«  L'appareil  nerveux  est  susceptible ,  comme  les  autres  tissus 
de  contracter  l'état  inflammatoire  et  d'éprouver  des  dégénérescences 

organiques Nous  ferons  observer,  toutefois,  que  la  neiirite 

est  beaucoup  plus  rare  qu'on  ne  pourrait  le  penser  ;  je  suis  con- 
vaincu que  de  simples  névralgies ,  et  des  phlegmasies  du  système 
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lynipliuliquc  oui  souvent  été  prises  pour  des  inllammalions  des 

nerfs Je  suis  également  persuadé  que ,  dans  la  plupart  des  cas 

où  la  neurilo  ne  paraît  point  douteuse,  rinflanimation  est  bornée 
au  névrilèmc,  et  que  le  tissu  nerveux  en  est  tout-à-fail  exempt.  » 

Boerhaave  avait  déjà  exprimé  la  même  opinion ,  précisément 
dans  les  mêmes  termes.  IVous  avons,  de  notre  côté,  dès  l'année 
1819,  rattaché  le  tétanos  trauniatitiue  à  rinflanimation  du  névri- 
lème  ;  établi  sur  des  observations  et  des  autopsies  cadavériques 
cette  vérité  qui  semble  admise  aujourd'hui  par  les  observateurs. 
C'est  à  cette  première  altération  que  s'est  arrêté  Broussàis,  il  n'a 
point  compris  la  théorie  de  la  seconde. 

La  nôvrahjie  consiste  en  effet  seulement  dans  l'auirnienlation 
extra-normale  de  l'influx  nerveux  avec  douleur  intolérable,  mais 
sans  fluxion  réellement  inflammatoire  ;  si  la  partie  s'injecte  et 
rougit  momentanément  c'est  en  vertu  de  ce  principe:  nbi  Ktimulus 
ilii  /Itixus  ;  mais  c'est  une  simple  injection  passagère  qui  disparaît 
avecla  crise  nerveuse  ,  cl  dès-lors  ne  saurait  être  confondue  avec 
rinflammalinn  ,  sons  peine  do  regarder,  comme  une  iihlegmasio, 
le  gonflement  inslanlané  d'une  organe  ércctile  sous  rinflucnce 
d'une  légère  excitation. 

L'inflammation  peut  être  la  conséquence  de  ces  crises  nerveuses 
Irès-répétécs.  C'est  alors  seulement  que  la  maladie  prend  un 
caractère  beaucoup  plus  dangereux  et  qu'elle  peut  devenir  mor- 
telle. Tant  (pie  l'alléralionest  à  l'état  de  névralgie  ,  les  crises  sont 
intermittentes  ;  nous  en  trouvons  la  raison  physiologique  dans  la 
nécessité  des  intervalles  de  calme  pour  permelire  la  réparation  du 
principe  nerveux  conservateur  de  la  vie,  et  dont  l'épuiscmenl 
entraînerait  la  mort,  comme  on  le  voit  dans  les  douleurs  Irès- 
violenles  et  |)rolongées  jusqu'à  ce  funeste  résultat. 

I.orsipie  la  maladie  prend  le  caraclére  d'une  véritable  nourile, 
elle  est  alors  ou  continue,  ou  seulement  rémittente;  mais  jamais 
franchement  intermittente  ,  de  là  sa  gravité  ,  ses  dangers  lors(|ne  la 
malailin  siège  dans  un  nerf  principal  et  que  les  crises  sont  dévo- 
hppéos  avec  beaucoup  d'intensité. 

^0Ms  avons  vu  un  cas  de  (  e  uenre.  à  l'hôpilal  du  Mans  en  1S2.'). 
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La  maladie  dilnita  par  une  sciatique  névralgique  et  devint  ensuite 
une  sciatique  inllaunnatoirc  en  signalant  son  passage  par  les  chan- 
gements que  nous  venons  d'indiquer.  Le  malade  succomba  au 
sixième  jour  do  l'inflammation. 

A  l'autopsie  le  nerf  présenta  une  augmentation  d'un  quart  dans 
son  volume ,  son  névrilème  était  plus  injecté ,  la  pulpe  nerveuse 
plus  jaune  et  plus  molle  que  du  côté  sain. 

C'est  dans  les  cas  de  ce  genre,  comme  nous  l'avons  prouvé  pour 
le  tétanos  traumaliquc  surtout,  qu'il  faut  saigner  largement,  et  ne 
pas  se  borner ,  comme  l'indique  Broussais  ,  à  quelques  applica- 
tions de  sangsues.  Mais  dans  les  simples  névralgies ,  ce  moyen 
serait  plus  nuisible  qu'utile.  C'est  aux  opicacés,  surtout  par  la 
méthode  endcrmique ,  aux  dérivatifs,  dans  quelques  occasions, 
même  à  la  section  du  nerf  qu'il  faut  avoir  confiance. 

Ainsi  dans  ce  genre  de  maladie ,  sous  le  rapport  de  la  théorie 
comme  sous  celui  de  la  pratique  ,  la  médecine  dite  physiologique 
est  entièrement  erronée.  Nous  demanderons  actuellement  si  les 
cas  dans  lesquels  Cotugno  a  trouvé  le  nerf  sciatique  infiltré  ; 
Cirillo  un  autre  nerf  tuméfié  ,  sa  substance  aussi  consistante  qu'un 
tendon:  Chaussier,  le  nerf  femoro-poplité  plus  volumineux,  ses 
vaisseaux  variqueux ,  etc. ,  étaient  des  neurites  ou  des  névralgies  ? 

2°  Gastralgies,  Entéralgies.  —  C'est  ici  plus  particulière- 
ment encore  que  la  doctrine  du  réformateur  est  essentiellement 
fautive  dans  ses  principes,  dangereuse  dans  ses  applications.  Les 
succès  réels  de  ses  travaux  sur  la  fjastro-entvnte  lui  donnèrent 
de  tels  vertiges  qu'il  ne  vit  bientôt  plus  que  cette  altération  en 
pathologie ,  et  que ,  sans  comprendre  qu'il  pouvait  exister  dans 
l'estomac  et  les  intestins  autre  chose  qu'une  inflammation  aiguë  ou 
chronique ,  il  voulut  rattacher  à  celte  lésion  à  peu  près  toutes  les 
autres  maladies. 

Il  était  impossible  aux  observateurs  d'admettre  des  idées  aussi 
contraires  à  l'expérience ,  aussi  dangereusement  exclusives ,  et , 
comme  nons  l'avons  dit ,  cette  prétendue  réforme  fit  bientôt  naître 
une  contre-révolution.  Les  praticiens  attaquèrent  celte  prétention 
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ilu  i-L'forinalcur  de  vouloir  confondre  la  gastro-enléralgic  avec  la 
gaslro-enlérile,  cl  surloul  de  souiueltrc  ces  deux  maladies  au 
niniic  traitement. 

Avant  (iiic  Broussais  eût  appelé  l'attention  des  médecins  sur  les 
maladies  gastro-intestinales,  la  gastralgie,  aussi  nommée  cardial- 
gie ,  gastro-dynie ,  n'était  pas  encore  très-bien  appréciée  dans  sa 
véritable  nature.  Les  uns  la  regardaient  comme  une  faiblesse 
d'estomac,  d'autres  au  contraires  comme  un  siiasme  de  cet  organe. 
CuUen  la  confondit  avec  plusieurs  altérations  du  même  viscère  sous 
le  titre  commun  de  (lij.sjjcpsic. 

M.  Parisel  en  1813,  Dict.  des  Scien.  Mvd.  t.  4,  ji.  o!l ,  la 
décrit  moins  à  titre  de  maladie  principale,  qu'à  litre  de  complica- 
tion d'autres  altérations  dont  elle  deviendrait  le  symptôme  dominant; 
il  (listiniîue  en  effet  des  cardialgies  saburrale  ,  llatulente  ,  spasmo- 
di(juc ,  liémorrhoïdale ,  etc.  Broussais  a  donc ,  même  sous  ce 
point  de  vue ,  rendu  indirectement  un  service  à  la  science  ,  tout  en 
y  consignant  de  graves  erreurs. 

En  ISIO,  M.  Cliamberel,  lac.  cit.,  t.  Il,  p.  HO  ,  dit  en  parlant 
de  la  gastro-dynie  :  «  Les  nosologistes  désignent  sous  ce  nom  une 
névrose  de  la  digestion.  » 

Liilin  (jcorget  après  avoir  établi  les  caractères  les  plus  propres  à 
dilTérencier  la  gastrite  cl  la  gastralgie,  continue  Dicl.  de  mcd. 
I.  I  i ,  ji.  S  :  «  Des  considérations  qui  précèdent  nous  croyons  que 
l'un  peut  conclure  que  l'opinion  de  M.  Broussais,  sur  la  nature 
des  gastralgies  dites  nerveuses  est  loin  d'être  démontrée  ;  que 
dans  l'état  actuel  de  la  science  on  doit  admettre  des  douleurs 
d'estomac  indépendantes  d'une  gastrite ,  dont  la  cause  est  incon- 
nue el  que  l'on  peul  appeler  nerveuses.  » 

C'est  surtout  à  M.  Barras  que  nous  devons  d'avoir  bien  éclairé 
la  question  dans  son  traité  des  gastralgies  et  des  enléralgies  dont  la 
première  édition  parut  en  avril  1827;  la  seconde,  en  octobre  do 
la  même  année  ;  la  troisième  ,  en  1829  ;  cl  le  snp|dément .  en  I8.'{S. 
hans  cet  ouvrage  remaripiable  ,  basé  sur  l'observation  raisonné»* , 
la  doctrine  dite,  physiologique  a  reçu  la  jdus  sérieuse  de  toutes  les 
alti'intes  qu'on  pouvait  lui  porter  ;  elle  a  été  frappée  au  cœur. 
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M.  Barras  ilit:  loc.  cit.,  p.  Il:  «Avant  la  doclrinp  physiologi- 
que ,  les  auteurs  admettaient  généralement  des  affections  nerveuses 
de  cet  organe  elles  étaient  connues  sous  les  noms  de  (jastrahjies, 

gasirodynic ,  cardialgie ,  h ijpocondrie,  elc Remettant  tout 

en  question  ,  Broussais  et  ses  partisanls  exclusifs  ne  veulent  point 
admettre  de  névroses  gastriques  ;  à  leurs  yeux  toutes  les  maladies 
regardées  comme  telles  jusqu'à  ce  jour  sont  des  gastro-entérites 
chroniques  qu'il  faut  traiter  par  les  sangsues  à  l'épigastre ,  l'eau 

de  gomme  et  le  régime  atonique Je  ferai  voir  par  des  faits  que 

le  principal  organe  de  la  digestion  est  souvent  atteint  d'affections 

purement   nerveuses qui  s'aggravent  par  ce  traitement  anti- 

phlogislique.  » 

Toutefois,  l'auteur  rend  justice  à  Broussais  et  dit:  loc.  cit., 
p.  210 :  «  La  vérité  est  que  les  médecins  ne  savaient  pas,  avant 
la  nouvelle  doctrine  ,  que  l'inllammation  de  la  muqueuse  digestive 
fût  aussi  fréquente  qu'elle  l'est  réellement  ;  qu'on  la  connaît  infi- 
niment mieux  aujourd'hui  qu'autrefois  ,  et  qu'on  ne  lui  donnait  pas 
alors  le  nom  de  (jastro-entérite  :  le  plus  beau  titre  de  gloire  de 
Broussais  sera  toujours  d'avoir  étendu  et  perfectionné  l'histoire  de 
cette  maladie,  » 

Malheureusement  à  côté  de  cet  éloge  se  trouve  une  critique  bien 
amère  et ,  qu'à  notre  sens ,  ne  justifient  pas  même  les  manières  un 
peu  brusques  du  réformateur  :  M.  Barras  dit  en  en  effet ,  loc.  cit., 
p,  44  : 

H  Nous  ne  descendrons  point  dans  l'arène  avec  des  hommes  qui, 
immolant  à  leur  système  tout  ce  qu'il  y  a  de  plus  sacré  en  médecine, 
semblent  se  faire  un  jeu  delabonne  foi  et  de  la  probité  médicale.  » 
Il  ajoute:  p.  46 1  :  «  C'est  vraiment  une  chose  inconcevable  et  en 
même  temps  bien  affligeante ,  que  la  légèreté  avec  laquelle  les  méde- 
cins physiologistes  admettent  l'existence  de  l'inllammation  gastrique. 
A  les  entendre,  l'estomac  serait  un  foyer  cnmbuslible  toujours 
prêt  à  s'enflammer.  V.I  p.  458  :  La  gastro-entérite  latente  ne  parait 
être  si  commune  que  parce  qu'on  regarde  les  névroses  gastriques 
comme  des  inflammations.  Quand  on  sera  revenu  de  cette  opinion 
erronée ,  on  verra  (|ue  les  affections  nerveuses  du  système  digestif 
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so  rencontrent  bien  plus  fréquemment  que  la  phlegmasie  clironique. 
Et  p.  402:  Si  je  disais  que  celte  gastro-manie  fait  peut-être  autant 
do  victimes  (juc  la  gastro-entérite  elle-même ,  on  orierail  au  para- 
doxe ,  et  il  n'y  a  cepcmlant  rion  de  plus  vrai.  » 

C'est  en  observant  sur  lui-même  que  M.  Barras  a  compris 
d'abord  toute  la  dilTérence  qui  existait  entre  une  (jasirilc  et  une 
gaslralriie,  c'est  en  s'élevant  par  degrés  des  faits  à  la  tbéorie  qu'il 
a  su  fonder  positivement  celle  de  celte  dernière  altération  ,  et  bien 
faire  comprendre  les  inconvénients  et  les  dangers  qui  résultaient 
nécessairement  de  sa  confusion  avec  la  première  ,  d'après  les  prin- 
cipes de  la  doctrine  physiologique. 

M,  Barras  fait  observer  que  ,  dans  ces  derniers  temps  ,  l'une  des 
causes  les  plus  ordinaires  de  la  gastralgie  fut  l'abus  des  débilitants 
employés  pour  guérir  des  gastrites  chroniques  réelles  ou  snp|io- 
sées.  Il  rapporte  ainsi  les  principaux  faits  observés  sur  lui-même  : 
loc.  cit., p.  21  : 

«  Après  avoir  éjirouvé  quelques  accidents  névralgiques  dans 
différentes  jiarties ,  en  mars  1815,  ayant  alors  36  ans,  de  vifs 
chagrins  me  causèrent —  une  espèce  de  fièvre  intermittente  irré- 

guliére il  n'y  avait  point  de  frisson,  l'appétit  se  conservait  en 

bon  état.  Emétiquc,  purgatif,  vin  de  Séguin;  maigreur,  faiblesse; 
cessation  des  médicaments  ,  habitation  à  la  campagne  ;  huit  jours 
après  retour  de  la  santé.  Il  ne  me  restait  qu'une  légère  toux, 
pour  laquelle  on  me  conseilla  l'eau  de  gruau  coupée  avec  du  lait. 
Je  continuai  ensuite  à  en  prendre  par  habitude  ,  je  no  crois  pas  cet 
abus  étranger  à  la  gastralgie  que  j'éprouvai  plus  lard.  » 

Ayant  ensuite  ressenti  des  douleurs  d'estomac  ,  M.  Barras  con- 
sulti'  un  célèi)re  médecin  auquel  dit-il  la  doctrine  ]iIiysiologi(|uc 
csl  très  familière  .  on  le  juge  atteint  d'une  gasiro-entérite  chroni- 
que ;  il  est  soumis  au  traitement  de  rigueur.  Il  ajoute  ,  p.  28  : 

«  l.es  sangsues  m'affaiblirent  sans  diminuer  les  souffrances  de 
l'estomac ,  l'eau  do  gomme  occasionna  des  souffrances  exlrêmo- 
incnl  violentes  qui  me  forcèrent  de  suspendre  l'emploi  de  celle 
Imisson.  » 

lin  lliéorie ,  lello  asserlinn  imun.iil  sembler  exagérée,  Il  suffi! 
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d'avoir  bien  observé  pour  être  persuadé  que  les  gommeux  et  les 
mucilagineux ,  utiles  et  bien  supportés  dans  la  gastrite  ,  sont  nui- 
sibles et  souvent  même  vomis  dansla  gastralgie.  Nous  n'avons  jamais 
oublié  ce  que  nous  dit  M.  Orfila  dans  une  conversion  relative  à 
Broussais  et  à  sa  doctrine  : 

«  Je  souffrais  de  l'estomac ,  ce  médecin  m'a  estropié  par  l'usage 
exclusif  de  l'eau  de  gomme  et  du  lait.  Je  me  suis  guéri  par  un 
régime  plus  substantiel  et  par  l'eau  vineuse.  »  Il  existait  chez  notre 
savant  toxicologiste  :  gastrahjie  et  non  tjastrite. 

51.  Barras  continue  :  p.  20.  «  Tout  ce  qui  se  passait  dans  le 
principal  organe  de  la  digestion  je  le  sentais  comme  s'il  se  fut 
passé  sur  l'organe  du  tact  ;  la  présence  des  aliments  y  était  perçue 

comme  elle  l'aurait  été  sur  la  main Mais  une  chose  digne  de 

remarque,  c'est  que  les  liquides  me  faisaient  plus  souffrir  que  les 
solides ,  et  les  aliments  mucilagineux  bien  plus  que  ceux  d'une 

autre  nature Autant   la    susceptibilité   était  en   excès   dans 

l'appareil  gastrique  ,  autant  elle  était  en  défaut  dans  les  autres  par- 
ties  Si  vivre  c'est  sentir,  comme  on  l'a  dit,  je  ne  vivais  plus 

alors  que  par  l'estomac,  tout  mon  être  sensitif  était  réduit  à  cet 
organe.  » 

Après  avoir  éprouvé  tous  les  inconvénients  du  traitement  de  la 
gastrite  chronique,  M.  Barras  abandonne  la  doctrine  du  réforma- 
mateur  ,  et  dit  p.  57  : 

«  Monpremier  soin  fut  d'appeler  M.  le  professeur  Fouquier 

Vous  n'avez  point  d'inflammation  ,  me  dit-il  ,  vous  n'en  avez 
jamais  eu  ;  c'est  une  rjastrahjie ,  un  excès  de  sensibilité  des  nerfs 
de  l'estomac,  rien  déplus.  Aliments  substantiels  et  légers,  vin  de 
Bordeaux  étendu  d'eau,  etc.,  guérison.  » 

M.  Barras  rapporte  un  grand  nombre  de  faits  du  même  ordre  et 
qui  tous  prouvent  ,  jusqu'à  l'évidence  ,  combien  la  gastralgie 
diffère  de  la  gastrite  ,  combien  le  traitement  de  l'une  est  contraire 
à  l'autre,  et  combien  il  est  par  conséquent  erroné  ,  dangereux  do 
les  confondre  comme  l'a  fait  Broussais.  11  ajoute  :  loc.  cit.,  p.  ââ  : 

«  S'il  y  a  quelque  chose  de  vrai  en  médecine  c'est  que  les 
antiphlogistiques  guérissent  les  inflammations ,  et  que  les  fortifiants. 


'■\W  EXAMEN    CRITIOIE 

les  aggravenl.  Or,  le  contraire  ayant  lieu  dans  la  gastralgie  ,  on 
doit  en  conclure  que  celle  affection  n'est  pas  plilegmasique.... 
L'observation  m'a  appris  que  l'abus  des  délayants  occasionne  la 
gastralgie,  comme  l'abus  des  irritants  produit  l;i  gastrite.  » 

Le  réfonnaleur  demande  iju'on  lui  dislingue  la  gastrite  de  la 
gastralgie.  Voici  d'après  l'expérience  notre  réponse  à  cet  appel  : 

Il  est  toujours  facile  d'éviter  l'erreur  capitale  dans  laquelle 
Broussais  est  tombé.  Dans  la  gastralgie  les  causes  sont  plutôt 
morales  que  pliysi(iues ,  la  langue  est  molle,  blanche,  large, 
muqueuse  rarement  très-sèche ,  la  douleur  épigastrique  vive  ,  le 
méléorismc  fréquent ,  la  soif  souvent  nulle  ,  souvent  même  il  existe 
dégoût  pour  les  boissons,  fatigues  d'estomac  ou  faim  canine  ;  du 
reste  apyrexie ,  conservation  de  la  force  musculaire ,  de  l'embon- 
point ,  de  l'activité  d'esprit ,  de  l'énergie  morale ,  sympathies  nom- 
breuses vers  l'encéphale ,  de[)uis  la  simple  céphalalgie  ,  jusqu'à  la 
plus  vive  douleur  de  la  migraine  ou  de  la  névralgie  ,  depuis 
les  plus  faibles  et  les  plus  passagères  bizarreries  du  carac- 
tère ,  jusqu'aux  plus  fortes  aberrations  de  l'hypocondrie  et  de  la 
monomanie.  Bons  effets  des  boissons  légèrement  excitantes  et 
toniques,  des  aliments  secs,  substantiels,  surtout  des  viandes 
rôties  et  grillées ,  des  0|)iacés  ,  etc.  Mauvais  résultais  des  boissons 
mucilagineuses  ,  gommeuses  ,  du  lait ,  des  farineux  ,  des  aliments 
aqueux ,  des  crudités ,  de  la  diète  ,  des  émissions  sangui- 
nes, etc. ,  etc. 

T)ans  les  gastrites  au  contraire ,  les  causes  sonlplutûl  matérielles 
que  morales,  la  langue  est  sèche,  rugueuse,  étroite,  acérée, 
rouge  au  moins  sur  les  bords ,  à  la  pointe ,  avec  érection  des 
papilles  ,  la  douleur  é|)igastrique  plus  obtuse  mais  bien  jtlus  déve- 
loppée par  la  pression.  Le  méléorismo  moins  fré(iuenl ,  la  soif 
vive  avec  appétence  des  boissons  fraîches,  gommeuses,  mucila- 
gineuses, dégoût,  anorexie,  fièvre  plus  ou  moins  intense,  brise- 
ment de  la  force  musculaire,  amaigrissement  assez  rapide,  paresse 
de  l'esprit,  diminulion  de  l'énergie  morale,  idulôl  céphalalgie 
gra\,iliv(^  que  syiniialhies  bien  dévelop|»ées  sur  l'innervation  eiicé- 
phali(|ue  et  sur  les  dispositions  affectives.  Bons  effets  des  buissons 
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tempérantes,  des  aliments  très-peu  nutritifs,  et  inrine  de  la  diète 
alisolue ,  des  émissions  sanguines  locales ,  mauvais  résultats  des 
boissons  excitantes  et  toniques ,  des  aliments  substantiels,  presque 
toujours  même  répugnance ,  dégoût  pour  les  aliments  tirés  du 
règne  animal ,  le  plus  souvent  augmentation  des  accidents  par  les 
opiacés,  les  antispasmodiques,  etc. 

Il  nous  eût  été  facile  d'étendre  d'avantage  ce  parallèle  indispen- 
sable dans  la  question  ;  nous  avons  préféré  le  réduire  à  ses  traits 
les  plus  saillants  afin  de  prouver  que,  sous  tous  le  rapports,  la 
gastrite  et  la  gastralgie  sont  deux  maladies  essentiellement  oppo- 
sées, et  qu'il  ne  fallait  rien  moins  que  l'aveuglement  systématique 
du  réformateur  pour  les  confondre  ainsi  au  grand  préjudice  de  la 
science  et  de  l'humanité.  Si  l'on  trouvait  cette  conclusion  exagérée, 
que  l'on  veuille  bien  méditer  le  traité  des  gastralgies  de  M.  Barras, 
celui  de  James  Johnson  ;  les  écrits  de  Frédéric  Hoiïmann ,  de 
Schmidtmann ,  que  remontant  même  vers  une  époque  antérieure 
on  lise  ceux  de  Sydenham,  de  Dehaën ,  de  Stoll,  de  Lorry,  de 
Tissot,  de  Whylt ,  de  Comparetti .  etc.  L'on  sentira  dès-lors  qu'elle 
est  encore  au-dessous  de  la  vérité.  Les  mêmes  considérations 
s'appliquant  aux  autres  névroses  de  l'appareil  digestif ,  comparées 
aux  phlegmasies  de  cet  appareil ,  avec  la  seule  difl'érencc  du  siège, 
il  nous  semble  pour  le  moins  inutile  de  les  étudier  en  particulier 
dans  une  question  de  simples  généralités. 

3°  Migraine.  —  Cette  maladie  très-commune  ,  encore  nommée 
hémicranie,  et  si  diversement  classée  parles  auteurs  ofTre  tous  les 
caractères  d'une  névrose  et  paraît  le  plus  souvent  liée ,  tantôt  à 
l'embarras  de  l'estomac,  quelquefois  à  la  gastrite  mais  bien  plus  sou- 
vent encore  à  la  gastralgie.  Broussais  ne  l'a  pas  d'avantage  comprise 
dans  sa  théorie  ni  dans  le  traitement  qu'elle  exige,  et  qui  consiste 
surtout  à  faire  disparaître  l'état  nerveux  de  l'estomac  lorsqu'elle  est 
symptomatique ,  ce  qui  s'observe  dans  la  grande  majorité  des  cas. 

4°  Hypocondrie,  Monomanie,  Folie.  — Nous  rapprochons  ces 
Irois  variétés  d'une  même  altération ,  parce  qu'elles  peuvent  se 
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tiévtilopper  |iio};ri'Ssivi'inL'iil,  de  la  |)reniièro  ;i  la  Iroisiùnio,  sous 
l'iiilluence  des  mêmes  causes  ,  par  le  fait  seul  de  la  même  alléra- 
tioii  primitive. 

Le  réformateur  ne  voit  encore  dans  ces  maladies  qu'un  résultat 
de  l'irritation  ;  il  dit  :  «  l'hypocondrie  ne  devient  complète  (jue  par 
\c  dévclopponu'nl  d'une  gaslro-enlérilc  cluonicpic  (pii  agit  avec 
énergie  sur  un  cerveau  fort  irritable  et  or^'anisé  d'une  certaine 
manière.  » 

S'adressanl  au  crédule  professeur  dont  la  femme  avait  été  folle, 
le  jeune  médecin  lui  dit ,  Cath.  de  la  Mcd.  phy.  p,  2i(j  : 

«  Dans  les  gastrites  et  les  gastro-entérites  l'inlluenco  des  voies 
digcslivcs  sur  le  cerveau  n'est  pas  moins  remarqnalile;  lorsiiu'une 
personne  fort  irritable  est  attaquée  de  ces  iullammalions,  leur  ellet 
sur  le  moral  se  manifeste  par  l'inquiétude  ,  la  tristesse ,  les  pres- 
sentiments funestes,  comme  on  l'observe  chez  tous  les  hypocon- 
dria(jues.  Elle  va  même  jusqu'à  faire  perdre  entièrement  la  raison, 
ainsi  (ju'il  est  arrivé  à  M"""  votre  épouse.  » 

IJroussais  ajoute,  Traité  de  l'irrit.  et  de  la  fol.,'i''  édit. , 

/i.  555  :  « La  folie  ne  peut  provenir  que  de  l'irritation  de 

l'encéphale;  ►>  et  S' Examen ,  propos,  cxxiii  ;  «La  manie  suppose 
Idujiiurs  une  irritation  du  cerveau.  »  Enfin ,  il  est  entièrement 
c\diii\i  propos,  cxxiv  :  «Aucune  inllammalion  extra-cérébrale  no 
peut  produire  la  manie  sans  le  concours  de  celle  de  l'estomac  et 
des  intestins  (jr(Ves;  et  propos,  cr.r.xi.ni  :  «  On  guérit  l'hypo- 
condrie  par  les  moyens  ijui  guérissent  les  gastrites  chroniipies; 

cljiropos.  cccLix  :  «La  folie,  et  la  gastrite  chronique,  dont  elle 
dépend,  doivent  être  traitées  par  les  saignées  locales,  par  les 
aMtiplilogisli(pies  et  par  la  révulsion.  » 

Il  est  évident  que  la  doctrine  de  lîroussais  est  encore  ici  fautive, 
iiifompléle  et  même  dangereuse.  En  elTot,  rien  de  jibis  rare  cpio 
de  vdir  la  gastrite  vraie  compliquée  d'hypocondrie,  de  mitnonianio 
et  de  folie,  iliende  plus  ordinaire  que  de  rencontrer  ces  altérations 
mentales  avec  la  gastralgie. 

Iloerhaave  ,  Harras  et  beaucoup  d'autres  bons  observateurs  ont 
constaté  la  réalité  de  ces  fails.  Marras  dil,  lue.  cit.,  p.  f!(li  : 
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«  Il  est  d'observation  que  les  hypocontlriaques  sont  pei)  sujets 
aux  phlegQiasies.  Hoffmann  assure  que  les  fièvres  continues, 
épidémiques  ou  contagieuses  les  attaquent  difficilement.  » 

Ce  sont  en  effet  des  sujets  beaucoup  moins  sanguins  que  nerveux, 
nous  le  voyons  surtout  pour  les  hypocondriaques  les  plus  célèbres, 
tels  que  Pascal,  J.-J.  Rousseau,  Bernardin  de  Saint-Pierre,  Gil- 
bert, Millevoye ,  Zimmermann ,  etc.  Cette  réunion  de  génies  mono- 
maniaques légitime  bien ,  du  reste ,  la  sentence  de  Sénèque  : 
«ÎS'uUum  est  ingenium  sine  mixlurâ  dément iw.  » 

Enfin,  les  autopsies  des  sujets  morts  d'hypocondrie  sont  égale- 
ment contraires  à  la  théorie  inllammatoire  du  réformateur. 

Ainsi ,  Comparelti  a  trouvé ,  sur  un  hypocondriaque  mort  à 
(juarante  ans,  les  ganglions  splanchniques ,  et  notamment  le  sémi- 
lunaire,  très-petits,  couverts  de  graisse,  avec  une  enveloppe 
l'crme,  rugueuse,  à  peine  rougeàtre.  Les  ganglions  abdominaux  de 
ce  mélancolique  étaient  desséchés  ,  racornis  ,  pins  durs,  plus  petits, 
plus  pâles  que  dans  l'état  normal.  Pomme  admet  aussi  ce  racor- 
nissement des  nerfs  dans  les  névralgies. 

M.  Rostan ,  partisan  très-zélé  de  l'anatomie  pathologique ,  dit 
que,  chez  les  hypocondriaques,  les  altérations  trouvées  après  la 
mort  ne  peuvent  être  considérées  comme  la  cause  des  phénomènes 
morbides  qu'ils  ont  éprouvés  pendant  la  vie. 

Toutefois,  M.  Rarras  ne  tombe-t-il  pas  ici  dans  l'exclusion  du 
réformateur,  lorsqu'il  veut  localiser  dans  l'estomac  le  siège  constant 
de  l'hypocondrie,  et  qu'il  dit,  loc.  cit.,  p.  20^  : 

«  31.  Barbier  ne  me  paraît  pas  fondé  lorsqu'il  attribue  l'hypo- 
condrie à  l'irritation  du  plexus  solaire;  c'est  placer  dans  un  endroit 
obscur  ce  que  l'on  a  pour  ainsi  dire  sous  les  yeux;  c'est  explicpier 
le  connu  par  l'inconnu ,  car  on  connaît  mieux  les  maladies  de 
l'estomac  que  celle  de  ce  plexus.  » 

Celte  raison  nous  semble  bien  peu  concluante.  Nous  ne  trouvons, 
au  contraire  ,  rien  de  plus  pliysiologi(|ue  et  de  plus  naturel  que  de 
placer  dans  le  centre  nerveux  ganglionaire  le  siège  des  névroses 
caractérisées  par  la  perturbation  des  facultés  affectives. 

Ainsi,  la  doctrine  dite   physiologique  est  encore  ici,  dans  la 
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pnntle  niajorilé  des  cas,  en  opposition  diroolo  avec  l'oxp/Tience  ; 
el  itlus  (l'une  fois  nous  avons  vu ,  dans  la  praliijue  dos  parlisants 
exclusifs  de  cette  doctrine,  des  liypocondria(iues,  des  fous,  des 
inonomaniaques  immolés  par  le  traitement  de  la  gastro-entérite , 
de  Tencéphalite,  etc.,  alors  qu'ils  auraient  pu  guérir  par  le  traite- 
ment rationnel  de  la  gastralgie  et  de  l'entéralgie. 

5"  ÉriLEPSiE,  CATALEPSIE,  ciiouKE ,  otc.  —  Lc  novatcur  place 
encore  ces  maladies  dans  la  classe  des  irritations,  et  ne  voit  rien  de 
mieux  à  leur  opposer  que  le  traitement  antiphlogistitjue. 

Georget  dit  à  cette  occasion,  Dicl.  de  méd.,  t.  12,  p-  18i  : 
«  Quelle  est  la  nature  de  l'épilepsie?  Suivant  les  uns,  l'épilepsic 

est  une  maladie  nerveuse; suivant  Broussais ,  l'épilepsie  est 

une  variété  de  l'irritation  cérébrale.  »  Geurget  ajoute ,  Dict.  de 
méd.,  t.  Si ,  p-  55  :  «  Ce  serait  une  singulière  encéphalite  que 
celle  dont  la  durée  ne  serait  que  de  quehpies  minutes,  et  (pii 
reviendrait  périodiquement  seulement  une  fois  chaque  jour,  chaque 
semaine  ou  chaciue  année.» 

Esquirol  reconnaît  deux  variétés  de  l'épilepsie:  S' idiopathiquc, 
pouvant  dé|>endre  d'une  lésion  organique  de  l'encéphale,  mais  le 
plus  souvent  d'une  simple  altération  nerveuse  de  cet  appareil  ; 
2°  xyinpalhifjur,  offrant  son  point  de  dépari  dans  un  autre  viscère, 
par  exemple  :  l'estomac ,  les  intestins,  le  foie ,  l'utérus,  etc.  » 

Il  n'est  i)as  rare,  en  effet,  d'observer  le  vertige  éi>ilepli(pie  dans 
la  gastralgii'  hyiiocondriacpie,  et  si  le  malade  succombe,  de  ne 
trouver  alors  aucune  trace  de  lésion  matérielle,  soil  dans  l'estomac, 
soil  dans  le  cerveau  et  ses  annexes. 

C'est  ainsi  que  les  altérations  rencontrées  dans  l'encéphale  des 
épilepliques  par  Honnet ,  Morgagni ,  Haillie,  Greding,  Meckel , 
Wt'uzel ,  Esquirol  el  beaucoup  d'autres  aiialomo-pathologistes  ne 
prouvent  absolimienl  rien  relalivemenl  ii  la  nature  de  cette  maladie, 
puisque  les  mêmes  altérations  ont  été  signalées  chez  des  sujets  qui 
n'avaient  jamais  éprouvé  aucune  atlaipie  d'épilepsie,  ni  sympto- 
nialiipie,  ni  rèellemenl  idiopathique. 

Gcorgol  ajoute  à  celle  occasion,  loc.  rit.,  i.  12,  p.  IHô  :  «  On 
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pout  iliro  que  les  ouvertures  de  corps  n'ont  rien  appris  de  satisfai- 
sant sur  la  cause  prochaine  de  l'épiiepsie.  Cette  cause  consiste 
bien  dans  une  disposition  particulière  du  cerveau;  mais  jusqu'ici  les 
roclierchcs  d'anatomie  pathologique  n'ont  pu  faire  découvrir  cette 
disposition  de  la  structure  cérébrale.  Il  dit,  p.  415  :  «  L'épiiepsie 

est  quelquefois  manifestement  héréditaire Un  père  épileptiquc 

a  engendré  huit  enfants  tous  épileptiques.  » 

Ainsi,  le  réformateur,  en  niant  l'existence  des  maladies  hérédi- 
taires, en  regardant  l'épiiepsie  comme  une  inflammation  encépha- 
lique, a  manifestement  commis  deux  graves  erreurs  théoriques  et 
pratiques. 

La  catalepsie ,  la  chorée ,  l'éclampsie ,  le  vertige,  les  convul- 
sions ,  etc.,  qui ,  d'après  les  meilleurs  observateurs,  sont  essentiel- 
lement des  maladies  nerveuses,  présentent  les  mêmes  erreurs  de 
principe  et  d'application  dans  la  doctrine  dite  physiologique. 

6°  Palpitations.  —  Rien  n'est  plus  ordinaire  que  d'observer, 
chez  les  sujets  nerveux ,  des  anomalies  dans  les  mouvements  du 
centre  circulatoire,  sous  l'influence  d'une  simple  névrose;  et  de 
voir,  d'après  les  principes  exclusifs  du  novateur,  ces  névroses 
confondues  avec  l'inflammation  du  cœur  ou  de  ses  enveloppes, 
avec  les  maladies  organiques  de  ce  viscère,  et,  par  une  fâcheuse 
conséquence,  de  rencontrer  des  sujets  dont  la  santé,  la  vie  même 
ont  été  compromises  par  des  saignées  intempestives  et  des  débili- 
tants qui  ont  eu  pour  effet  d'augmenter  ces  lésions  fonctionnelles , 
en  développant  encore  les  conditions  nerveuses  dont  elles  émanent, 
et  que  l'on  aurait  aisément  guéries  par  le  régime  tonique ,  les 
ferrugineux  et  les  calmants  appropriés.  Chaque  jour  nous  avons 
l'occasion  de  déplorer  les  abus  de  la  doctrine  de  Broussais  relati- 
vement à  ce  genre  d'altérations. 

7°  Angine  de  poitrine,  asthme,  dyspnées,  coqueluche,  etc. — 
Toutes  ces  maladies  sont  encore  placées,  par  le  réformateur,  dans 
la  classe  des  irritations  inflammatoires.  Il  veut  même  que  l'on 
supprime  entièrement  la  stcrno-cardialgic  ou  angine  de  poitrine  du 
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nombre  dos  maladies,  cl  dil,  i"  Examen  .  /.  2,  p.  Si 4  :  «Ce  fut 
Guillaume  Héborden  qui,  le  premier,  s'avisa  d'ériger  en  maladie 
essentielle  ce  s)  inplùme  des  maladies  du  cœur,  qui  n'est  autre  chose 
<ju'un  étranglement  subit  du  cercle  circulatoire  au  point  qu'occupe 
le  cœur,  avec  certaines  sensations.» 

Cette  déOniliun  est  peu  propre  à  démontrer  l'erreur  dos  nombreux 
observateurs  qui  placent  aujourd'hui  l'angine  de  poitrine  parmi  les 
névroses,  mais  sans  nier  que  certaines  altérations  organiques  du 
cœur  puissent  produire  des  symptômes  analogues  à  ceux  qui  servent 
à  la  caractériser.  L'exclusion  est  encore  ici  du  côté  du  réformateur. 

Nous  dirons  la  même  chose  pour  l'asthme  et  pour  la  plupart  des 
dyspnées  nerveuses.  Admettra-t-on  d'avantage  ses  idées  sur  la 
coqueluche  lorsqu'il  ajoute,  2''  Examen  ,  p.  569  :  «  Celte  espèce 
de  catarrhe  franchit  fort  aisément  les  limites  de  l'irritation  qui  ne 
produit  que  la  toux,  pour  se  changer  en  une  inflammation  fort 
intense  de  l'appareil  pulmonaire,  et  pour  se  compliquer  avec  la 
gastro-entérite.  »  Il  conseille,  en  conséquence,  les  émissions  san- 
guines locales  et  les  anliphlogistiques. 

Ici  la  médecine  physiologique  est  encore  en  défaut;  les  praticiens 
savent,  en  effet,  que  dans  ces  altérations,  en  les  supposant  même 
conipli(piées  ,  c'est  l'élément  nerveux  qui  prédomine  dans  la  grande 
majorité  des  cas,  et  que  si  les  sangsues  deviennent  quelt|uefois 
utiles,  c'est  plutôt  contre  les  complications  que  contre  la  maladie 
principale,  dont  le  traitement  essentiel  consiste  dans  les  calmants, 
les  antispasmodiques,  et  les  dérivatifs  sagement  administrés. 

8"  IlvsTKRiE,  NYMPHOMANIE,  PRiAPisME ,  clc. —  Le  réformateur 
ne  trouve  également  dans  ces  maladies  iju'un  résultat  de  l'irritation, 
cl,  comme  Pujol ,  semltle  rapporter  l'hystérie,  par  exemple,  à  la 
métritc  chronique.  Le  plus  grand  nombre  des  observateurs ,  au 
contraire,  voient  dans  ces  altérations  de  véritables  névroses  qu'il 
faut  combattre  par  les  calmants,  les  antispasmodiques,  les  aphro- 
disiaques, au  lieu  do  se  renfermer  dans  les  émissions  sanguines  el 
les  moyens  purement  anliphlogistiques,  utiles  seulement  dans  les 
coni|dirationH,  mai.s  niii.sibles  contrôla  maladie  principal»'. 
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11»  ADYNAMIE,  DÉBILITÉ. 

Les  maladies  parcliminution  de  la  puissance  vitale,  bien  qu'assez 
fréquentes,  assez  nombreuses,  particulièrement  chez  les  vieillards 
et  chez  les  sujets  de  tout  âge  dont  la  constitution  est  épuisée,  n'ont 
fixé  l'attention  du  réformateur  que  d'une  manière  bien  imparfaite. 
Il  les  regarde  à  peu  près  toutes  comme  symptomaliques  d'une  autre 
altération ,  et  dès  lors  est  bien  loin  d'avoir  compris  la  véritable 
thérapeutique  de  ces  maladies  lorsqu'elles  sont  essentielles  ;  sa 
doctrine,  sous  ce  nouveau  rapport,  est  encore  bien  insuffisante, 
bien  incomplète. 

Il  présente,  c'est  une  concession  déjà  faite,  le  mérite  réel  d'avoir 
bien  signalé  la  fausse  adynamie,  et  d'avoir  prouvé  que,  dans  celle-ci, 
les  toniques  sont  essentiellement  dangereux  en  augmentant  l'inflam- 
mation dont  celle  faiblesse  apparente  est  l'eflet ,  et  par  conséquent 
cette  faiblesse  elle-même  ;  tandis  que  très-souvent  les  émissions 
sanguines,  et  toujours  les  antiphlogistiques  sont  les  véritables 
moyens  de  guérir  cette  adynamie  symptomatique  ;  mais  l'abus  de 
ce  principe  l'a,  connue  dans  beaucoup  d'autres  cas,  directement 
conduit  à  l'erreur. 

12»  PARALYSIE,  GANGRÈNE. 

Le  novateur  n'ayant  point  admis  au  nombre  des  principes 
morbifiqucs  la  suspension  et  t  extinction  partiel  les  de  la  vitalité, 
n'a  pas  bien  compris  la  théorie  ni  le  traitement  de  la  gangrène  et 
de  la  paralysie.  Pour  lui ,  ces  lésions  sont  toujours  le  résultat  d'une 
irritation  ou  d'une  inflammation  ;  comme  si  la  paralysie  ne  pouvait 
pas  survenir  sans  aucune  cause  appréciable ,  sans  aucune  phleg- 
masie  antérieure  ;  comme  si  la  gangrène  d'un  tissu  n'était  pas 
quelquefois  le  résultat  d'un  étranglement  vasculaire  et  nerveux  par 
exemple  ,  et  dès-lors  primitive  ,  isolée  de  toute  inflanunation. 

Il  reconnaît  bien  cependant  :  «  qu'il  est  des  modificateurs  parmi 
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les  agents  oxleriios  qui  cleigneul  l;i  vilalilé  sans  iiroduire  tic  réac- 
tion appréciable ,  qu'alors  la  débilité  constitue  seule  la  maladie , 
mais  que  ces  cas  sont  beaucoup  plus  rares  qu'on  no  Ta  cru  pendant 

longtemps »  Il  abandonne  bientôt  cette  pensée;  et  ce  principe, 

qui  semblait  devoir  agrandir  le  champ  de  la  médecine  physiologi- 
que, reste  complètement  stérile  et  sans  aucun  fruit  pour  la  théra- 
peutique de  ces  altérations. 

Il  est  dès-lors  évident  que ,  sous  ce  dernier  point  de  vue ,  la 
médecine  physiologique  n'a  pas  encore  mérité  son  litre  et  qu'elle 
ne  peut  satisfaire  les  esprits  sérieux  au  point  de  vue  de  la  science 
et  de  l'art. 


IV.  THERAPEUTIQUE. 

Il  est  aisé  de  prévoir ,  d'après  les  principes  du  réformateur , 
l'uniformité  dosa  thérapeutique  dans  les  affections  inflammaloiros; 
les  dangers,  l'insuffisance,  ou  la  nullité  de  ses  médications  dans 
toutes  les  maladies  étrangères  à  cette  première  division  de  sa 
dichotomie  pathologique,  dans  laquelle  il  a  fait  rentrer  si  péni- 
blement ,  et  si  contrairement  h  l'expérience ,  à  peu  près  toutes  les 
infirmités  humaines. 

P.rovvn  avait  aussi  fait  une  dichotomie  pathologique  ,  mais 
opposée  à  celle  de  Broussais.  Les  deux  réformateurs  ont  proscrit  la 
médecine  expectanle  si  souvent  utile ,  toujours  prudente  et  sage 
lorsqu'elle  ne  s'abandonne  pas  sans  mesure  à  la  stérile  contempla- 
tion des  maladies.  Qu'ont-ils  mis  à  la  place  de  celte  consciencieuse 
réscne  de  la  médecine  hippocratiquc? 

Le  novateur  écossais  voyant  presque  toujours  la  d(''bHité  bien 
rarement  lexch  de  force  ,  conseilla  ,  dans  la  très-grande  majorité 
des  cas,  les  excitants  et  les  toiii(]ues;  dans  un  très-petit  nombre 
d'occasions ,  les  calmants  et  les  débilitants. 

\a'  réformateur  français  au  contraire ,  croyant  observer  partout 
l'excès  de  force,  et  pres(iue  jamais  la  débilité ,  |)rcscrivil,  dans  lo 
plus  grand  nombre  des  occasions,  les  débilitants  et  les  calmants; 
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et,  dans  un  petit  nombre  de  cas  exceptionnels,  seulement  les 
excitants  et  les  toniques. 

Sans  doute ,  la  thérapeutique  de  Brown  est  plus  souvent  en 
défaut ,  plus  meurtrière  que  celle  de  Broussais  ;  mais  on  n'en 
comprend  pas  moins  toute  rinsutUsance  disons  même  tous  les  dan- 
gers de  cette  dernière  puisqu'elle  ne  s'adresse  qu'aux  lésions  de 
quantité,  abandonnant  sans  aucun  secours  toutes  les  altérations 
de  qualité;  puisque,  même  dans  le  mode  pathologique  exclusif 
auquel  nous  la  voyons  s'opposer ,  elle  combat  à  peu  près  exclusi- 
vement l'irritation  et  l'inflammation,  et  cela  par  un  seul  ordre  de 
moyens  :  les  débilitants ,  savoir  les  émissions  sanguines  et  les 
émoUicnts.  Ainsi,  la  thérapeutique  de  Broussais  est  insuffisante 
parce  qu'elle  n'attaque  pas  toutes  les  maladies  et  que  dans  les 
maladies  qu'elle  attaque  elle  ne  le  fait  que  par  une  classe  d'agents 
à  l'exclusion  des  autres.  Elle  est  dangereuse  parce  qu'elle  prend  à 
contre-sens  toutes  les  maladies  qui  ne  rentrent  pas  dans  l'inflam- 
uialion  et  quelle  néglige  absolument  toutes  celles  qui  se  rattachent 
à  des  lésions  de  qualité. 

Au  milieu  de  ces  graves  défauts ,  la  thérapeutique  du  réformateur 
nous  offre  des  avantages  que  nous  voulons  également  signaler  :  il 
conseille,  dans  l'application  des  médicaments,  de  ne  pas  seulement 
avoir  en  perspective  l'influence  curative  que  l'on  se  propose,  mais 
d'approprier  toujours  ces  agents  à  l'état  des  organes  avec  lesquels 
ils  vont  se  trouver  eu  contact  ;  de  bien  apprécier  les  dispositions 
actuelles  de  l'estomac  et  des  intestins  avant  l'administration  inté- 
rieure des  remèdes  actifs. 

Il  veut  que  l'on  raisonne  autant  qu'il  est  possible  toutes  ses 
applications  thérapeuti(jues  en  proscrivant  toujours  les  données  de 
l'empirisme  comme  essentiellement  contraires  aux  progrés  de  la 
science  et  de  l'art.  Ce  principe  serait  plus  sage  et  plus  vrai  s'il  était 
moins  exclusif. 

Arrivé  à  la  détermination  des  agents  thérapeutiques ,  il  en  est  un 
qu'il  met  en  première  ligne,  et  qui  domine  toute  sa  médication: 
c\sl  l'émission  sanguine.  Ici,  nous  devons  le  dire ,  Broussais 
est  beaucoup  plus  vrai ,  beaucoup  plus  sage  qu'on  ne  le  pense 
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généralement.  Il  distingue  très-bien  les  cas  dans  lesquels  on  doit 
préférer  la  saignée  des  gros  vaisseaux  à  la  saignée  ca]tiilaire  ; 
ceux  pour  lesquels  ce  dernier  genre  d'émission  convient  mieux. 

Toutefois  on  reconnaît  sa  grande  prédilection  pour  les  applica- 
tions de  sangsues  ;  mais  il  est  rare  qu'il  en  abuse  dans  le  traitement 
des  véritables  inflammations  soit  à  l'état  aigu,  soit  à  l'état  chroni- 
que ;  il  précise  même  avec  soin  ,  surtout  pour  ce  dernier  étal ,  les 
circonstances  dans  lesquelles  ce  moyen  non-seulement  n'est  plus 
indiqué  mais  pourrait  même  devenir  essentiellement  dangereux  : 
sous  ce  point  de  vue ,  les  reproches  que  l'on  a  faits  au  réforma- 
teur devaient  bien  plutôt  s'adresser  à  ceux  des  adeptes  qui  ont 
outré  sa  théorie  déjà  trop  exclusive,  et  qui  n'ont  pas  été  en  position 
de  voir  (pie  Rroussais  pratiquait  la  médecine  beaucoup  moins 
syslémati(]uemcnl  qu'il  ne  l'enseignait. 

Où  le  novateur  a  fait  des  émissions  sanguines  un  abus  déplorable, 
funeste  et  que  l'on  ne  peut  condamner  avec  trop  de  sévérité,  c'est 
dans  toutes  les  maladies  que  son  hallucination  systématique  lui 
faisait  prendre  pour  des  phleginasies  ,  et  notamment  dans  la 
syphilis,  les  scrofules,  toute  la  classe  des  affections  nerveuses 
cl  iiiiis  spécialement  dans  les  gastralgies  ,  les  entéralgies,  etc.,  etc. 

Il  a  bien  fait  apprécier  la  nécessité  di'  la  diète ,  des  aliments 
très-doux ,  des  boissons  tempérantes  et  de  l'éloignemenl  des  exci- 
tants pour  les  inflammations  avec  réaction  fébrile  et  notamment 
pour  relies  île  l'appareil  digestif.  Mais  il  est  tombé  dans  un  bien 
étrange  abus  de  tous  ces  moyens  pour  les  gaslro-enléralgies,  et 
pour  un  grand  nombre  d'altérations  diuit  la  perversion  des  condi- 
tions vitales  formait  le  caractère  fondamental .  etc. 

Il  a  mal  compris  le  système  de  la  dérivation  médicale  dont  il 
parle  sous  le  titre  do  révulsion.  Aussi  la  médecine  physiologique 
ne  retire-t-ello  qu'un  bien  faible  avantage  do  cette  méthode  si 
|)uissanl('  lorsipi'clle  fsl  bien  appliipiée. 

Il  a  beaucoup  trop  négligé  l'emploi  des  vomitifs  et  surtout  des 
purgatifs  dans  sa  terreur  panique  de  l'irritation  gastro-intestinale  , 
•'l  dans  son  idée  fixo  do  confontln-  toujours  les  embarras  gastriques 
inti-slinaux   av(!(;  la    gastrite  et   l'entérite.    Il   n'a    pas  apprécié 
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l'intlucncc  modificalive  de  l'éniélique  employé  d'après  les  principes 
du  (•ontro-stimulisme  ;  a-t-il  mieux  entendu  la  doctrine  du  contro- 
slimulisme  elle-même? 

Il  ne  s'est  formé  aucune  idée  juste  et  pratique  de  l'action: 
'I"  altérante  ,  de  certains  médicaments  ,  du  mercure  par  exemple  ; 
2°  reconstituante  de  plusieurs  autres ,  du  fer  surtout,  etc. 

Il  a  réduit  aux  conditions  les  plus  minimes  l'utilité  des  excitants 
diffusibles,  des  toniques  et  des  astringents,  et  n'a  vu,  dans  l'action 
anti-périodique  de  plusieurs  d'entre  eux,  du  quinquina  lui-même, 
qu'un  simple  phénomène  de  révulsion  : 

>ous  insisterions  davantage  sur  ces  considérations  si  nous  ne 
devions  actuellement  les  développer  dans  l'exposition  des  avan- 
tages et  des  désavantages  de  la  doctrine  dite  physiologique  envi- 
sagée au  double  point  de  vue  de  la  théorie  et  de  la  pratique. 
Toutefois,  il  résulte  des  considérations  précédentes  que  si  le 
système  du  réformateur  n'est  à  proprement  parler  que  la  doctrine 
de  l'irritation,  sa  thérapeutique  se  réduit  à  celle  desphlegmasies 
et  particulièrement  de  la  gastro-entérite  par  les  émissions  sangui- 
nes elles  émoUients. 


11 
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Nous  croyons  avoir  fait  consciencicusemcnl  l'exposé  critique  de 
la  révolution  médicale  qui  vient  de  s'opérer  au  milieu  de  nous , 
sous  la  dénomination  do  médecine  pliysiologiquo  ,  on  la  considé- 
rant dans  ses  diverses  phases  depuis  son  origine  jusipi'à  ce  jour. 

Nous  devons  actuellement  résumer  toutes  les  considérations 
que  nous  avons  présentées  en  citant  textuellement  les  auteurs  à 
r.iiqtui  de  leurs  opinions  ,  pour  arriver  sûrement  ;iu  |iiin(i|i;il 
résultat  de  ce  travail  ,  dont  l'objet  essentiel  est  de  préciser 
l'inpiirncc,  les  araninfjrs  cl  les  dharanfagcs  de  la  doctrine  dite 
physiologique  envisagée  au  double  point  de  vue  de  la  théorie  cl  de 
la  |iratique. 

C'est  par  leurs  fruits  surtout  qu'il  faut  juger  tous  les  syslùmes 
en  |iolili(pic  ,  en  philosophie  comme  on  médecine;  c'est  sur  des 
faits  positifs  qu'il  faut  asseoir  ce  jugement,  en  procédant  de  la 
vérité  (le,  |;i  lliéorie  ,  au  succès,  à  la  réalité  de  raïqtlication. 

Ainsi ,  au  lieu  do  nous  abandonner  à  des  r.iisonnemiMils  plus  mi 
umiii  spécieux  pour  ou  contre  la  médecine  piiysiolojjicjue ,  au  lieu 
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de  la  blâmer  avec  passion  ,  ou  de  la  préconiser  avec  enthousiasme, 
nous  examinerons  ,  sans  parlialilé  ,  les  faits  accomplis ,  et  nous 
chercherons  à  bien  apprécier,  1°  l'influence  qu'elle  a  positivement 
exercée  depuis  son  origine  jusqu'à  ce  jour,  sur  l'enseiguemcnl  et 
sur  la  pratique  de  la  médecine  ;  2"  ses  avantages  ;  3"  ses  inconvé- 
nients. 


I.  INFLUENCE  DE  LA  DOCTRINE  PHYSIOLOGIQUE. 

Une  doctrine  sans  aucune  valeur  traverse  ordinairement  son 
époque  sans  effet  et  sans  retentissement;  une  doctrine  large,  vraie, 
éminemment  pratique ,  réunit  l'assentiment  de  tous  les  bons  esprits, 
et  se  trouve  ensuite  importée  dans  la  science  et  dans  l'art  avec 
toute  la  force  d'une  loi.  La  médecine  physiologique  s'est  évidem- 
ment placée  entre  ces  deux  extrêmes.  La  prétention  de  vouloir 
nier  son  influence  favorable  serait  aussi  contraire  à  la  vérité ,  que 
celle  de  la  présenter  comme  un  modèle  à  suivre  exclusivement  dans 
la  théorie  comme  dans  l'application.  C'est  donc  à  mesurer  nette- 
ment les  proportions  relatives  de  ces  deux  conditions  opposées  que 
se  réduit  ici  toute  la  question. 

M.  Bérard  s'exprime  ainsi  relativement  à  ce  point  important, 
Eloije  historique  :  «  Si  Broussais  agita  vivement  les  esprits  par 
son  Examen  des  doctrines,  il  exerça  sur  la  thérapeutique  une 
influence  que  ses  adversaires  eux-mêmes  ont  subie.  Oui ,  la  méthode 
salutaire  qui  domine  aujourd'hui  en  France  dans  le  traitement  des 
maladies  aiguës  est  son  ouvrage ,  et  chaque  jour,  en  formulant 
leurs  prescriptions  au  lit  du  malade,  ses  détracteurs  rendent  un 
hommage  forcé  à  l'auteur  de  la  doctrine  physiologique.  » 

Un  peu  plus  loin,  M.  Bérard  expose  d'une  manière  bien  per- 
suasive les  premières  impressions  que  lui  fit  éprouver  la  lecture  de 
VExamcn  :  «  Comment  de  jeunes  imaginations  n'auraient-elles  pas 
été  émues  par  un  semblable  tableau  !  Les  impressions  que  j'en  ai 
reçues  autrefois  sont  encore  vivantes  comme  au  premier  jour. 
C'était  au  début  de  mes  étude*  ,  et  dans  un  hôpital  de  province,  où 
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j'érrivais  Ips  proscriplinns  d'un  V("'néralt|p  profossonr  (|iii  cherchait 
h  nous  inculqiuT  les  principes  de  (îaubius  et  de  Boerliaave  ,  et  aux 
yeux  de  qui  Pinel  était  un  hardi  novateur.  Phis  d'une  fois,  au 
souvenir  des  pages  entraînantes  de  ce  livre,  que  je  venais  de  lire 
en  cachette,  j'ai  senti  ma  main  se  raidir  ;in  moment  de  tracer  sur 
le  cahier  la  prescription  irritante  tpic  mon  vieux  maître  opposait 
depuis  quarante  ans  aux  plus  reduulables  accidents  des  lièvres 
continues.  » 

Toute  la  jeunesse  de  l'époque  fut,  en  effet,  entraînée  dans  cet 
impétueux  mouvement  (jue  le  réformateur  vint  iiiquimer  à  la 
science  médicale  ;  et  ce  premier  succès  d'enthousiasme  nous 
expliiiuo  le  retentissement  du  bruit  de  celle  doctrine  dans  tout  le 
monde  civilisé,  avant  que  les  esprits  sérieux  eussent  eu  même  le 
temps  de  la  méditer,  et  d'en  soumettre  les  principes  fondamentaux 
au  creuset  de  l'observation. 

Si  lîroussais  eût  alors  été  professeur  à  l'école ,  si  le  système 
qu'il  voulait  établir  avait  été  présenté  sous  les  formes  académiques 
et  jn;jé  dans  le  silence  et  le  recueillement  avant  sa  publication , 
au  lieu  d'être  jeté  ,  sans  examen,  dans  un  virulent  pamphlet,  dans 
un  manifeste  de  guerre ,  comme  l'ont  dit  ses  ]dus  zélés  partisans,  il 
est  certain  que  cet  étrange  système  ,  dans  lequel  un  vdil  l'erreur  et 
la  vérité  se  combattre  incessamment,  n'aurait  offert  ni  rélonnaiil  et 
prodigieux  résultat  do  ses  débuts,  ni  le  délaissement  aussi  peu 
mérité  de  ses  derniers  instants. 

L'isolement  ou  se  trouvait  le  réformateur  n'ayant  pour  appui  que, 
son  génie,  l'irritation  presque  générale  qu'il  souleva  contre  lui,  le 
petit  vernis  do  persécution  dont  il  aimait  à  s'entourer,  le  ton  d'in- 
spiration (pi'il  prenait  dans  ses  discours  et  dans  ses  écrits,  la 
violence  et  l'excenlririlé  de  ses  allaipms ,  la  simplicité,  disons-le 
même  le  caractère  paradoxal  de  ses  priniijtes,  l'environnèrent , 
pendant  queh|ucs  années,  de  prestiges  et  d'ilhisions,  en  attendant 
que  le  temps  et  l'expérience  vinssent  le  mettre  on  face  do  la  réa- 
lité. 

La  jeunesse,  qui  lui  avait  improvisé  celle  ovation  par  une  impul- 
sion généreuse  ,  et  bien  [irobablemenl  sans  le  comprendre,  ne  put 
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le  soulenir,  à  l'heure  du  jugement,  contre  les  décrets  d'un  aréopage 
qu'il  avait  si  cruellement  blessé ,  si  profondément  indisposé  contre 
lui. 

Ce  jugement,  nous  aurons  le  courage  et  la  justice  de  le  dire, 
fut  aussi  loin  du  vrai ,  aussi  contraire  à  l'équité  ,  que  cette  ovation 
avait  été  gratuite  et  peu  fondée.  C'est  entre  ces  deux  extrêmes  que 
nous  avons  le  désir  et  l'espérance  de  flxer  la  doctrine  du  réforma- 
teur, en  nous  appuyant  sur  une  base  impérissable,  sur  les  faits, 
l'expérience  et  l'observation. 

Si  M.  Barras  eût  mieux  interprété  le  système  de  Broussais  et  les 
conditions  de  son  développement,  il  aurait  compris  ses  brillants 
débuts  sans  le  frapper  d'une  réprobation  aussi  absolue,  lorsqu'il 
dit,  loc.  cit.,  p.  509  : 

«  En  lisant  l'histoire  de  la  médecine  de  notre  époque ,  nos 
successeurs  auront  de  la  peine  à  croire  que  des  médecins,  d'ailleurs 
très-instruits,  se  soient  laissé  dominer  par  des  idées  systématiques 
capables  de  faire  commettre  les  fautes  les  plus  grossières.  » 

Ce  jugement  de  M.  Barras  nous  étonne  d'autant  plus  que,  dans 
quelques  endroits  de  son  ouvrage,  il  rend  pleine  justice  au  talent 
du  réformateur.  La  cause  dont  nous  venons  de  parler  :  nne  lésion 
d'nmour-propre,  dont  Broussais  n'était  que  trop  prodigue,  peut 
seule  nous  expliquer  la  sévérité  de  cette  première  sentence.  Une 
citation  prouvera  la  réalité  de  notre  manière  de  voir  pour  M.  Barras, 
comme  pour  tous  ceux  qui  l'ont  imité  dans  ces  polémiques  où  nous 
ne  voulons,  du  reste,  ni  justifier  ni  condamner  personne. 

M.  Barras  ajoute,  loc.  cit.,  p.  S09  :  «  On  trouvera  peut-être  ce 

langage  «n  peu  dur, mais  dire  des  injures  n'est  pas  raisonner, 

et  celles  que  les  médecins  physiologistes  m'adressent  ne  m'empê- 
cheront pas  de  combattre  les  erreurs  de  leur  théorie  avec  la  puis- 
sance des  faits.  Ces  médecins  se  sont  arrogé  le  droit  de  critiquer 
amèrement ,  d'invectiver  même  ceux  qui  n'adoptent  pas  tous  leurs 

principes Ni  l'estime  que  vous  manifestez  d'ailleurs  pour  le 

talent  des  hommes  qui  la  professent ,  ni  l'aveu  des  services  qu'ils 
ont  rendus  ne  peuvent  vous  garantir  des  personnalités  acerbes  dont 
ils  font  habituellement  usage.» 
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Il  faut  bien  le  dire  ici,  persoune  assurémcnl  n'a  porlé  plus  de 
préjudice  à  la  doctrine  de  Broussais  que  Broussais  lui-même,  par 
la  manière  peu  convenante  et  peu  mesurée  dont  il  a  traité  ses 
adversaires,  même  les  plus  honorables,  en  donnant,  de  cette  déplo- 
rable, conduite  les  prétextes  les  plus  frivoles.  Aussi,  bien  résolu  de 
le  défendre  ,  pour  le  fond  ,  dans  un  certain  nombre  de  points  de  la 
médecine  piiysiologique ,  nous  ne  le  sommes  pas  moins  de  l'aban- 
donner partout  sous  le  rapport  de  la  forme.  Nous  en  dirons  autant 
pour  ceux  de  ses  antagonistes  dont  les  virulentes  sorties  ne  sont 
point,  à  notre  sens,  légitimées  par  celles  du  réformateur. 

IVous  le  redirons ,  toutefois,  avec  d'autres  formes,  avec  des  prin- 
cipes moins  exclusifs  et  moins  tranchants ,  Broussais  eût  produit 
sans  doute  moins  de  commotion ,  d'étourdissement  et  d'enthou- 
siasme, peut-être  fût-il  arrivé  moins  vite;  mais  il  eût  en  même 
temps  occasionné  moins  de  scandale  ,  et  porté  dans  les  esprits  une 
conviction  plus  facile,  plus  vraie,  plus  profonde  et  plus  durable. 

Le  novateur  eût  excité  des  synii)alhies  bien  plus  nombreuses, 
bien  plus  favorables  à  l'établissement  de  sa  doctrine  s'il  eût  mis  à 
la  place  de  tant  de  propositions,  que  leur  suffisance  ,  leur  préten- 
tion et  leur  intolérance  ont  fait  généralement  repousser,  des  projto- 
sitions  sages  et  bien  établies,  telles  que  celles-ci ,  par  exemple. 
De  l'irritation  cl  de  la  folie,  â'  édit.  ,1.1,  préf.  p.  lxv  : 

«  Après  beaucoup  de  vacillations  dans  sa  marche ,  la  médecine 
suit  enfin  la  seule  route  qui  puisse  la  conduire  à  la  vérité  : 
L'observation  des  rapports  de  l'homme  avec  les  modificateurs 
rxirrnrs  ,  rt  des  organes  de  l' homme  les  uns  avec  les  autres.  De 
loulcs  parts  celte  méthode  prévaut  dans  les  ouvrages  cl  dans  la  pra- 
tique ,  soit  qu'on  l'avoue ,  soit  (ju'on  refuse  d'en  convenir  :  c'est 
la  miUhode  ])h\isiolo(ii(iuc ,  parce  (]u'ellc  ne  peut  être  suivie  sans 
que  l'on  étudie  la  vie,  qui  seule  rend  les  organes  ainsi  modiliablos. 
Toutefois,  il  ne  faut  i)as  s'y  méprendre,  ce  n'est  pas  l'abslraclion 
vie  i|u'il  s'agit  d'étudier,  mais  les  organes  vivants. 

«  Si  l'observateur  s'épuise  en  méditations  sur  des  propriétés  , 
sur  des  forces  considérées  indépendamment  des  organes  ou  des 
corps  de  la  nature  (jui  ont  sur  eux  de  l'action,  il  manquera  son  but 
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nprès  beaucoup  de  travail ,  il  ne  connaîtra  ni  les  organes,  ni  les 
agents  ;  il  ne  connaîtra  que  les  rêves  de  son  imagination,  il  aura  la 
tèlc  remplie  d'illusions.  C'est  ainsi  que  s'égarèrent  les  anciens;  les 
modernes  n'ont  point  échappé  à  ce  piège,  et  l'on  se  prépare  encore 
aujourd'hui  à  le  tendre  sous  les  pas  de  nos  contemporains.  » 

Il  est  dans  la  nature  de  l'homme  sérieux  et  sage  de  repousser 
les  moyens  violents,  de  se  laisser  convaincre  par  des  raisons 
solides;  mais  de  se  soulever  contre  le  sarcasme  et  l'ironie,  et 
d'abandonner  les  discussions  scientifiques  aussitôt  qu'elles  devien- 
nent des  disputes  d'amour-propre,  toujours  nuisibles  à  la  science 
et  même  à  la  considération  de  ceux  qui  la  cultivent.  Or,  ces  hommes 
sages  et  sérieux ,  que  Broussais  aurait  dû  préférer  à  la  multitude, 
qu'il  aurait  dû  chercher  avant  tout  à  convaincre  de  la  réalité  de  ses 
principes,  auraient  admis  et  propagé  les  réflexions  que  nous  venons 
de  citer ,  où  tout  est  vrai ,  judicieux  ,  bien  exprimé  ,  sans  outre- 
cuidance et  sans  injure  pour  personne.  Mais,  de  bonne  foi ,  qu'ont- 
ils  dû  penser  des  citations  qui  vont  suivre,  et  que  nous  prenons 
entre  mille  du  même  ordre?  3'  Examen,  t.  i,p.  •/  ; 

«  Certes  la  doctrine  physiologique  a  vaincu,  mais  la  mauvaise 
foi  ose  le  nier  et  cherche  à  chaque  instant  à  détourner  l'attention 
des  médecins  de  la  source  d'où  elle  émane,  en  faisant  mentir 
l'histoire.  Pour  mellre  les  choses  à  leur  véritable  place,  et  n'être 
pas  le  jouet  des  coteries,  il  n'y  a ,  pour  l'homme  impartial ,  d'autre 
moyen  que  de  porter  ses  regards  sur  les  systèmes  de  tous  les 
siècles ,  afin  de  découvrir  les  sources  des  idées  qui  gouvernent 
aujourd'hui  le  monde  médical.  » 

Ils  ont  trouvé  ces  prétentions  exorbitantes,  pour  ne  rien  dire  de 
plus,  et  leur  premier  mouvement  a  tout  naturellement  été  de  les 
réduire  à  leur  juste  valeur,  avec  une  disposition  assez  conséquente 
à  les  placer  au-dessous  ;  d'autant  mieux  que  toute  cette  préface  est 
une  déclamation  rien  moins  que  séante.  Traité  de  l'irritation  et 
de  la  folie,  â'édit.,  t.  1 ,  préf.,p.  lxxiii  :  Broussais  parle  des 
hommes  qui  ne  partagent  pas  ses  idées  médicales  et  philosophiques: 

«  Prenant  le  ton  et  le  langage  des  fanatiques  en  religion,  aux- 
quels ils  ont  la  prétention  de  se  substituer,  ils  insinuent,  quedis-je, 
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ils  proi'Ianienl  ii  liaulo  voix  qu'on  no  peut  èire  homme  de  Lien  à 
moins  d'être  de  leur  parti.  Peu  s'en  faut  qu'ils  ne  déclarent  dignes 
du  gibet  ceux  qu'ils  nomment  les  sensualisles  !  Qui  itourrail  être 
dupe  du  soin  olTuicux  qu'ils  prennent  do  distin^'uer  en  eux ,  pour 
excuser  leur  vertu  ,  l'homme  privé  du  philosophe ,  et  d'en  tirer  la 
prétendue  preuve  d'une  conviction  non  avouée  en  faveur  de  prin- 
cipes opposés ,  ou  d'une  inconséquence  digne  de  pitié  ?  »  Us  ont 
trouvé  celle  sortie  sans  dignité ,  sans  convenance  et  surtout  d'une 
bien  remarquable  obscurité. 

Catli.  de  la  mcd.  phy.  p.  44S :  lorsque  le  savant  dit  avec  com- 
plaisance au  jeune  médecin  :  «  Vous  avez  je  le  sais  de  nombreux 
parlisants  dans  la  capitale;  mais  en  comptez-vous  autant  dans  les 
provinces  et  chez  l'étranger?  »  Celui-ci  lui  répond,  eu  élevant  la 
tête  et  la  voix  : 

«  Beaucoup ,  monsieur ,  je  vous  l'assure  ,  plusieurs  de  nos 
grandes  villes  ont  reconnu  les  bienfaits  de  notre  doctrine  :  elle 
prédomine  manifestement  à  Lyon  ;  Bordeaux  commence  à  la  voir 
fleurir  dans  son  enceinte  ;  malgré  les  déclamations  furibondes  et 
ijrossières  d'un  ignorant  la  presque  lolalilé  des  médecins  de  Ver- 
sailles ont  déjà  su  lui  rendre  justice  ;  Toulouse  à  la  vérité  la  connaît 
à  peine ,  mais  l'école  de  Montpellier  possède  un  professeur  qui  l'a 
déjà  fait  goûter  à  la  plupart  des  élèves  ;  celle  de  Slrasbourt;  se  voit 
forcée  à  la  recevoir  de  quelques-uns  des  siens ,  et  l'hôpital  militaire 
d'instruction  de  celle  ville  la  fait  briller  du  plus  vif  éclat  : 

«  Elle  triomphe  à  Nancy  et  dans  les  murs  de  Metz  ;  Brest , 
Toulon,  et  tous  nos  ports  de  mer  ont  donné  les  premiers,  en 
France,  l'exemple  de  celle  salutaire  adoption.  Marseille,  Nantes, 
Hennés  oui  longtenqis  résisté,  mais  désormais  nous  y  comidons 
un  certain  nombre  de  nos  condisciples  les  plus  distingués,  dont 
les  succès  ont  déjà  fixé  l'attention  publique  ;  une  foule  de  petites 
villes  se  sont  rendues  depuis  longtemps  à  l'évidence  (jui  caratériso 
notre  précieuse  doctrine  ,  et  les  campagnes  commencent  à  ressentir 
ses  bienfaits. 

«  I.a  Belgique  s'est  distinguée,  d'une  manière  toute  par- 
ticulière;....  il  n'est  aucune   d(;   nos  propositions  iiui   ne  soil 


DE   LA    DOCTRINE   PHYSIOT-OGIQUE.  367 

incessamment  méditée  et  commentée  par  les  professeurs  les  plus 
renommés  des  universités  de  ce  royaume  : 

«  Un  jeune  professeur  a  transplante  celle  doctrine  dans  l'uni- 
versité de  Gotlingue;....  les  autres  écoles  d'Allemagne  et  celles 
d'Angleterre  n'en  ont  encore  qu'une  idée  confuse  ;  mais  l'Espagne 
en  jouit,  déjà,  depuis  plusieurs  années,  par  les  soins  du  docteur 
Hurtado  qui  l'a  rendue  Irioni pliante  dans  la  ville  même  de  Madrid  : 

«  L'Italie  est  sur  le  point  de  changer  son  Brovvnismc  pour  la  méde- 
cine physiologique plusieurs  élèves  très-remarquables  de  noire 

professeur  ont  éclairé  quelques  points  des  États-Unis  d'Amérique  ; 
et  les  médecins  formés  dans  nos  écoles  de  marine  ont  répandu 
notre  doctrine  dans  la  plupart  des  Antilles,  au  Sénégal,  à  Pondi- 
chéri ,  à  Calcutta  et  dans  presque  tous  les  établissements  de  l'Inde  ; 

«  Partout,  on  se  félicite  de  cette  heureuse  acquisition  ;  partout 
les  jeunes  apôtres  de  nos  principes  l'emportent  sur  les  parlisants 
des  routines  surannées! 

«  Jugez  parla,  monsieur,  si  vos  craintes  sur  les  obstacles  qu'on 
nous  oppose  sont  bien  fondées.  Croyez  que  les  plus  puissants  se 
trouvent  à  Paris  même,  à  cause  de  la  résistance  des  corps  savants.... 
Mais  qu'importe  l'opposition  des  noms  célèbres  :  ils  n'empôclieront 
pas  la  vérité  d'être  connue....  et  ceux  qui  la  rejettent  avec  tant 
d'opiniâtreté  se  trouveront  bientôt  seuls  au  milieu  d'une  nouvelle 
génération  de  médecins  plus  éclairés,  plus  fermes  et  surtout  plus 
ardents  qu'eux.  » 

Us  n'ont  vu  dans  cette  longue  énumération  que  des  déclarations 
remplies  de  jactance  et  de  prétention  ,  bien  déplacées ,  surtout 
dans  la  bouche  du  réformateur,  et  loin  de  craindre  l'accomplisse- 
ment de  sa  terrible  prophétie ,  ils  ont  trouvé  dans  le  ton  même  et 
dans  les  manières  du  prophète  l'assurance  qu'elle  ne  se  réaliserait 
jamais. 

Ce  n'est  pas  tout  encore,  le  trop  crédule  savant  ajoute  :  loc.  cit., 
p.  452:  «  Si  ce  que  vous  me  dites  est  vrai,  comme  je  suis  porté  k 
le  croire  ,  votre  triomphe  sera  moins  éloigné  que  je  ne  l'avais 
d'abord  pensé.  » 

Et    lorsqu'il    s'étonne    que    les    adversaires    de    la   doctrine 
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physiologiquo  ne  l'aiont  [upiiit  «  iL'ful(''i'  en  forino  par  b  voie  de 
l'impression,  »  le  jeune  médecin  lui  répond  : 

«  Ktablissons  ici  une  distinction  importante  :  les  professeurs  de 
l'école ,  les  membres  de  l'académie  des  sciences ,  ceux  de  l'acadé- 
mie de  médecine,  n'ont  point  publié  d'ouvrages  contrôla  doctrine 
pbysiolojriquo;  ils  auraient  craint  de  se  compromettre.  Seulement 
on  a  vu  paraître  à  plusieurs  reprises  des  livres  contre  l'auteur  de 
celte  doctrine ,  composés  par  des  jeunes  gens  qui  pensaient  faire 
leur  cour  ii  la  Faculté....  ils  se  livraient  à  des  personnalités  inju- 
rieuses ,  où  débitaient  des  mensonges  grossiers  :  aussi  n'ont-ils 
inspiré  (lue  le  mrpris.  » 

Ils  n'ont  vu  dans  une  attaque  aussi  peu  convenante  qu'une  provo- 
cation à  laquelle  aucun  d'eux  n'a  trouvé  sage  de  répondre, 
précisément  par  la  raison  que  donne  le  réformateur:  «  pour  ne 
passe  compromettre.  »  Us  auraient  volontiers  abordé  une  discus- 
sion polie ,  académique  ;  mais  une  dispute  acerbe ,  ironique  el 
mordante  ne  leur  paraissait  ni  d'un  bon  goût ,  ni  fructueuse  pour 
la  science  ;  ils  ont  dû  s'abstenir  surtout  d'après  celte  remarque 
ajoutée  par  le  jeune  médecin  : 

«  Les  attaques  dirigées  contre  notre  doctrine  ont  toujours /?or^' 
malheur  à  ceux  qui  les  ont  tentées.  »  C'était  en  faire  en  clTel  un 
nolime  taurjere. 

Mais  voici  quebpie  chose  de  plus  curieux  encore.  L'diïicieux 
savant  fait  cette  remarquable  question  :  loc.  cit.,  p.  454  : 

«  Ses  ouvrages  ont-ils  élé  bien  accueillis  du  public?  «  Le  jeune 
médecin  répond,  sans  même  se  donner  \r  temps  de  réflécliir: 
«  à  tel  point  que  les  éditions  ne  cessent  do  s'en  multiplier,  el  que 
pour  obtenir  la  faveur  du  public  ,  les  auteurs  dos  ouvrages  nou- 
veaux ont  élé  obligés  de  les  commenter  ou  de  les  copier.  Ainsi  les 
rédacteurs  du  grand  Dictionnaire  des  sciences  m('dicalrs,  cpii 
était  conunencé  avant  notre  doctrine  ,  se  sont  vus  forcés  d'en  pren- 
dre la  couleur  \\i)\\r  éviter  mie  rliiilr  comjilcte,  etc.,  elc.  » 

Us  ont  trouvé  (pie  lo  jeune  médecin  fuit  un  peu  trop  l'article 
dans  cette  citation ,  el  i|i:e  railleur  n'y  diuine  pas  la  preuve  d'un 
lac!  bien  délirai ,  cl  d'une  liii'u  grande  niodeslio. 
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Le  savant,  toujours  si  plein  de  bienveillance  pour  la  doctrine  et 
pour  son  auteur,  dit  au  jeune  médecin,  à  propos  île  la  phdiisie 
pulmonaire  qu'il  prétendait  guérir  quelquefois  et  prévenir  toujours, 
loc.  cit. ,  p.  90  : 

«  Je  vous  souhaite  des  succès  qui  justifient  pleinement  votre 
manière  de  voir.  »  Celui-ci  répond  ,  avec  la  plus  grande  assurance  : 
«  nous  les  avons  obtenus,  nous  les  obtenons  tous  les  jours,  ces 
succès;  et  les  familles  dirigées  par  les  médecins  physiologistes, 
ont  aussi  peu  de  phthisie  que  de  fièvres  putrides,  malignes;  etc. 
nous  prévenons  tout  cela  quand  on  nous  appelle  de  bonne  heure , 
et  quand  on  suit  nos  conseils.  » 

Alors  le  savant  Béat  au  comble  du  ravissement  et  de  l'enthou- 
siasme laisse  échapper  malgré  lui  cette  exclamation  bien  naturelle  : 

«  Vous  êtes  vraiment  admirables  ,  messieurs  les  physiolo- 
gistes!.... » 

Ils  ont  pensé  que  rien  ne  pouvait  égaler  ici  la  suffisance  et  la 
présomption  du  jeune  médecin  ,  si  ce  n'est  la  prévoyance  du  réfor- 
mateur ,  et  son  savoir  faire  pour  s'attirer  des  clients  ainsi  qu'à  ses 
adeptes,  car  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que  le  catéchisme  de  la 
médecine  physiologique  est  un  factum  destiné  au  public. 

Mais  voici  une  dernière  citation  qui  dépasse  toute  mesure  :  le 
savant,  dans  les  élans  de  sa  reconnaissance  pour  les  éminenls  ser- 
vices que  la  doctrine  physiologique  dit  avoir  rendus  même  à  la 
chirurgie,  épanche  ainsi  naïvement  le  sentiment  qui  l'inspire: 
loc.  cit.,  p.  460  : 

«  Je  fais  des  vœux  ardents  pour  que  votre  doctrine,  dit-il  au 
jeune  médecin  ,  répande  bientôt  son  heureuse  influence  sur  la 
chirurgie;  car  malgré  toutes  les  précautions  hygiéniques  que  je 
puis  prendre  pour  conserver  ma  santé ,  je  ne  saurais  répondre  que 
ma  tête  ne  sera  pas  fracassée  ;;«»•  une  tuile  détachée  du  toit,  ou 
ma  jambe  rompue  par  une  voiture  qu'un  ivrogne  de  cocher  aura 
fait  verser  en  chemin.  » 

Celui-ci  répond  avec  un  grand  sérieux  :  «  la  révolution  que  vous 
désirez  ,  monsieur,  est  déjà  opérée  dans  l'enseignement  chirurgical 
de  Paris:  les  professeurs  qui  attirent  aujourd'hui  la  foule  des 

■a 
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élèves  ne  (loivcnl  ces  succès  qu'à  t'udojition  qu'ils  ont  faite  de 
notre  ductrinc.  » 

Le  jeune  médecin  fait  ensuite  invasion  dans  la  médecine  vété- 
rinaire ,  et  le  savant,  qui  marche  d'ébahissemenl  en  ébahissenicnt, 

lui  formule  celte  question  :  «  quoi  I  la  médecine  vétérinaire  aussi 

vous  vous  connaissez  donc  dans  les  maladies  des  animaux?  » 

Le  jeune  mrdccin  lui  répond  comme  on  le  comprend  bien  par 
nno  triple  affirmation,  puis  il  ajoute,  p.  402: 

«  Nous  verrons  si  les  savants  que  celle  médecine  compte  au 
rang  do  nos  académiciens  se  montreront  aussi  entêtés  que  nos 
anciens  docteurs.  S'ils  résistent,  lanl  pis  pour  eux;  leurs  élèves, 
qui  sont  aussi  les  nôtres ,  auront  toute  la  gloire  do  cette  utile 
révolution.  » 

Alors  le  savant  au  comble  de  l'admiration  ne  jieul  jdus  retenir 
l'explosion  de  ses  vœux  et  de  son  enthousiasme  et  dit  :  «  puisque 
la  doctrine  physiologique  est  devenue  si  nécessaire  au  bonheur  de 
la  société ,  d'où  vient  que  son  auteur  n'a  pas  encore  publié  un  traité 
complet  de  médecine?» 

Les  hommes  sages  et  sérieux ,  enfin ,  on  lisant  ces  passages 
(ju'ils  se  sont  abstenus  do  qualifier  et  surtout  de  commenter ,  ont 
été  dominés  par  un  sentiment  pénible ,  qui  momentanément  a  fait 
tairo  tous  les  autres  :  le  regret  profond  do  voir  l'auteur  des  phlcg- 
masies  chroniques  descendre  jusqu'au  déplorable  niveau  du  caté- 
chisme de  la  médecine  physiologique  !.... 

Toutefois,  il  existait,  dans  la  révolution  médicale  dont  Rroussais 
était  le  chef,  un  principe  de  fécondation  et  de  vie,  qui,  malgré  les 
obstacles  apportés  parles  fautes  et  les  excentricités  du  réformateur, 
la  faisait  marcher  invinciblement  vers  la  destruction  des  préjugés 
et  des  erreurs  qu'elle  avait  pour  mission  de  combattre  et  d'ané- 
antir. 

Les  hommes  graves  et  consciencieux  adoptèrent  dans  renseigne- 
ment el  dans  la  prati(|ue  un  certain  nombre  des  principes  de  la 
nouvelle  doctrine  ,  tout  en  déplorant  les  formes  exclusives  et 
violentes  sous  lesquelles  on  la  présentait  ;  et  nous  devons  le  dire , 
a  l'honneur  de  la  médecine  physiologi(|ue  ;  dans  les  écoles  ,  dans 
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les  hôpitaux,  dans  l'exercice  civil  et  militaire,  la  science  et  l'ait 
prirent  une  face  nouvelle  et  semblèrent  s'harmoniser  de  plus  en 
plus  avec  les  progrès  de  l'intelligence  et  de  la  raison. 

CommeleditencoreM.  Buvard,  Éloij.lmt.  :  «  Ce  n'est  pas  seule- 
ment une  jeunesse  inexpérimentée  qui  se  laissait  captiver  par 
l'éloquence  de  Broussais;  il  y  avait  des  séductions  pour  tous  dans 
la  simplicité  du  dogme  physiologique  ,  la  facilité  merveilleuse  avec 
laquelle  il  se  prêtait  cependant  à  l'explication  des  modes  pathologi- 
ques les  plus  variés,  l'espoir  d'arriver  à  l'unité,  cette  utopie  de 
tous  les  temps,  que  poursuivent,  sans  jamais  l'atteindre ,  méde- 
cins, naturalistes  et  philosophes,  et  surtout  dans  le  ton  de  convie- 
lion  d'un  réformateur,  aUîrmant  que  sa  doctrine  reposait  sur  des 
bases  inébranlables,  et  aurait  prochainement,  sur  la  population, 
une  influence  plus  marquée  que  la  découverte  de  la  vaccine.  » 

M.  Bérard  parle  ensuite  des  combats  que  la  doctrine  physiolo- 
gique eut  il  soutenir.  Ce  point  a  besoin  d'un  commentaire ,  peut- 
être  même  d'une  rectification.  L'auteur  ajoute  en  effet  : 

«  Les  hommes  que  Broussais  avait  attaqués  avaient  pu  affecter 
des  formes  dédaigneuses ,  et  se  taire  tant  que  leur  adversaire  n'avait 
parlé  qu'à  la  foule  assemblée  dans  un  amphithéâtre  ;  mais  ,  après 
l'apparition  de  ce  terrible  Examen ,  que  tout  le  monde  voulut  lire, 
il  fallait  répondre ,  il  fallait  combattre  ou  se  déclarer  vaincu.  Hélas  I 
j'ai  regret  de  le  dire ,  le  combat  eut  lieu ,  quelquefois  avec  des 
armes  ;>eM  loyales.  On  essaya  de  se  défendre  sur  certains  points 
que  la  réforme  avait  attaqués ,  et  lorsqu'on  fut  enfin  contraint  de 
les  abandonner,  on  prétendit  qu'ils  avaient  été  conquis  par  d'autres 
que  Broussais;  on  lui  nia  ses  découvertes.  Il  a  eu  le  sort  des 
hommes  de  génie.  » 

Nous  avons  eu  besoin  de  trouver  le  nom  de  M.  Bérard  à  la  fin 
de  cet  article  pour  ne  pas  adopter  la  pensée  qu'il  avait  été  rédigé 
par  Broussais  lui-même  ;  c'est,  en  effet,  une  fidèle  copie  do  plu- 
sieurs passages  de  VExameu  des  doctrines. 

Comment  M.  Bérard  a-t-il  pu  croire  et  surtout  écrire  que  refuser 
de  répondre  à  l'inconvenant  pamphlet  du  réformateur  diiiil  s' avouer 
vaincu,  lorsque  c'était  prouver  luiil  siinplenant  que  l'un  conservait 
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l'eslime  de  soi-mt''nio ,  ol  que  Ton  lenait  à  ne  pas  perdre  celle  des 
autres?  .Nous  fi'licilons ,  au  ooniraire,  les  niôdcciiis  reconuiian- 
dables  qui  n'ont  pas  daij,MU'  comprendre  un  aussi  scandaleux  appel. 
Où  M.  Bérard  a-t-il  donc  vu  qu'un  combat  sérieux  avait  eu  lieu 
entre  Broussais  et  ses  plus  redoutables  adversaires ,  avec  humilia- 
tion pour  ces  derniers  el  victoire  éclatante  pour  le  réformateur? 

Pour  démontrer  l'illusion  ipie  s'est  faite  notre  honorable  confrère, 
nous  pourrions  invoquer  l'iiistoirc  médicale  de  celle  épo(iue;  nous 
préférons  le  témoignage  de  Broussais  lui-même ,  il  ne  sera  pas 
suspect.  Il  dit,  comme  nous  l'avons  déjà  vu,  Caili.  de  la  méd. 
pinjs.,  p.  455  : 

«Les professeurs  de  l'école,  les  7nembres  de  l'académie  des 
sciences,  ceux  de  l'académie  de  médecine  n'ont  point  publié 
d'ouvrages  contre  la  doctrine  physioloi!ii]ue;  ils  auraient  craint  de 
se  compromettre  :  seulement  on  a  vu  paraître  à  plusieurs  reprises 
des  livres  contre  l'auteur  de  cette  doctrine ,  composés  presque  tous 
par  des  jeunes  gens  qui  pensaient  faire  leur  cour  à  la  faculté.  » 

Lorsque  le  savant  demande  au  jeune  médecin,  p.  454  :  «  Est-ce 
que  votre  chef  n'a  point  réfuté  ces  ouvrages?  celui-ci  ré|)ond  : 
«  Non,  monsieur,  il  a  laissé  ce  soin  à  ses  élèves Il  s'est  con- 
tenté de  résoudre  dans  ses  cours  les  objections  assez  spécieuses 
pour  imposer  aux  personnes  peu  instruites.  » 

Nous  devons  noter  que  ce  passage  s'imitrimait  »  n  1824,  et  que 
le  1"  Examen  est  de  1816.  Ainsi,  entre  Broussais,  qui  désirait  ce 
combat,  qui  se  plaint  dans  le  2''  Examen  de  ne  l'avoir  pas  obtenu  , 
qui  déclare  dans  l'ouvrage  que  nous  venons  de  citer  ipie  le  combat 
décisif  n'a  pas  eu  lieu,  el  M.  Bérard  qui  en  donne  les  détails  el 
les  résultats ,  le  lecteur  pourra  choisir  et  prononcer. 

Comment  M.  Bérard  a-t-il  cru  voir  une  attaque  déloyale  de  la 
part  des  adversaires  du  réformateur,  lors(iu'ils  ont  avancé  quo, 
parmi  les  découvertes  que  Broussais  annonçait  avec  tant  de  prè- 
soniiition  comme  sa  propriété,  plusieurs  n'étaient  |)as  nouvelles? 
Surtout  lorsipie  M.  Bérard  dit  lui-même  quehpies  lignes  plus  bas  : 
«  Ce  n'esl  p.is  ipi'on  ne  puisse  trouver  dans  certains  écrits 
antérieurs  à  ceux  de    Broussais  l'idée   de    rapporter  les   fièvres 
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essonliclles  à  qiicltiue  lésion  locale,  ou  le  conseil  d'opposer  aux 
maladicsaiguës  une  tliérapeuUiiue  moins  funeste  que  celle  de  lîrown. 
Mais,  je  le  demande,  quel  retentissement  avaient  ou  parmi  nous 
des  propositions  mortes  en  naissant?  Se  souvenait-on  en  France 
des  assertions  de  Baglivi  sur  la  nature  des  flèvres  malignes  ?  Y  avait- 
on  tenu  compte  des  vues  de  Reil  sur  la  cause  prochaine  des 
maladies  et  la  nécessité  de  les  localiser?  Et,  pour  en  finir  avec  des 
prétentions  plus  modernes ,  Caffiu  ou  Prost  avaient-ils  porté  la  plus 
légère  atteinte  à  la  domination  de  Pinel?  avaient-ils  commencé  la 
réforme ,  ou  dissipé  le  moins  du  monde  les  ténèbres  qui  nous 
entouraient?  » 

Si  les  découvertes  dont  parle  M.  Bérard,  si  beaucoup  d'autres 
qu'il  n'indique  pas,  et  que  nous  avons  signalées  en  faisant  l'expo- 
sition de  la  doctrine  physiologicpie,  avaient  été  verbalement  émises 
par  leurs  auteurs,  puis  oubliées  ensuite,  nous  comprendrions  un 
semblable  raisonnement;  mais  ces  vérités  étaient  écrites  dans  les 
annales  de  la  science ,  et  dans  un  si  grand  nombre  de  pages , 
qu'il  est  au  moins  permis  d'accuser  le  défaut  d'érudition  de  Brous- 
sais,  lorsqu'il  vient  les  publier  comme  sa  propriété;  et  que  non- 
seulement  il  n'est  pas  déloyal ,  mais  qu'il  est  même  du  devoir  d'un 
homme  probe  et  consciencieux  de  signaler  des  erreurs  de  ce  genre 
lorsqu'elles  se  glissent  dans  la  science. 

Pour  les  avantages  de  l'application  d'une  découverte ,  il  existe 
en  eiïet  deux  mérites ,  celui  de  Vinvcntion  et  celui  de  la  propa- 
gation. Nous  avons,  sous  ce  dernier  rapport,  largement  accordé 
au  réformateur  la  part  de  gloire  qui  doit  naturellement  lui  revenir; 
mais  nous  eussions  cru  manquer  essentiellement  à  l'équité  en 
dépossédant  les  auteurs  de  ces  innovations  du  mérite  réel  de  les 
avoir  trouvées;  par  cela  seul  qu'ils  avaient  manqué  d'occasion  ,  de 
pouvoir  ou  de  savoir  faire,  pour  les  livrer  au  grand  jour  de  la 
publicité. 

Ce  défaut  de  justice  nous  eût  même  semblé  s'aggraver  de  toute 
la  portée  de  l'inculpation  que  M.  Bérard  lui-même  adresse  à  l'auteur 
de  la  doctrine  physiologique,  lorsqu'il  dit,  loc.  cit.  :  «  Peut-être 
la  postérité  reprochera-l-elle  à  Broussais  de  n'avoir  fait  comparaître, 
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dans  l'cxamon  des  doctrines,  ses  devanciers  cl  ses  contemporains 
que  pour  les  immoler  à  ses  principes.  » 

Nous  eussions  désirô  no  pas  revenir  sur  cette  queslion  de  prio- 
rité ,  mais  il  nous  était  impossible  do  laisser  passer  sans  examen 
les  rédexions  fautives  d'un  confrère  dont  l'opinion  doit  avoir  beau- 
coup de  poids.  Nous  nous  empressons,  du  reste,  de  reconnaître 
tellement  la  véracité  de  M.  Bérard,  que  nous  avons  l'assurance  de 
le  voir  immédiatement  revenir  d'un  moment  d'illusion ,  et  do 
déclarer  que  nous  n'avons  eu,  dans  celle  réclamation,  qu'une  seule 
pensée ,  celle  de  faire  juger  Broussais  sans  passion  et  sans  par- 
tialité. 

Nous  croyons,  du  reste,  avoir  démontré  (|ue  le  réformateur  a 
créé  les  principaux  obstacles  à  l'établissement  de  sa  doctrine;  si 
nous  avions  besoin  d'une  dernière  preuve ,  l'un  de  ses  élèves  les 
plus  distingués  viendrait  lui-même  nous  la  fournir.  M.  Monfalcon 
dit  en  olTot,  Dirl.  drx  xcicnc.  méiL,  t.  20,  p.  1 U  : 

«  L'auteur  do  la  nouvelle  doctrine  se  fùl  peut-être  concilié  plus 
promptemenl  do  nombreux  sulTraucs  s'il  eût  voulu  s'abstenir  des 
sorties  violentes  qu'il  s'est  permises  contre  des  savants  justement 
célèbres;  plus  df  modération  aurait  sans  doule  ajouté  à  la  bonté 
do  sa  cause  et  décidé  plusieurs  de  ses  partisans  socrets.  La  con- 
viction intime  d'avoir  trouvé  la  vérité ,  celle  ardeur,  cet  enthou- 
siasme qui  anime  et  entraîne  les  hommes  à  grandes  vues,  ont  fait 
méconnaître  quelquefois  à  Broussais  celle  réserve ,  celle  politesse, 
cette  franchise  décente  que  mettent  dans  leurs  discussions  les 
médecins  qui  se  respectent.  » 

Broussais  lui-même  avait  senti  le  grave  iiiconvénieul  qno  vient 
de  signaler  M.  Monfalcon  ,  puisqu'il  fait  dire  à  son  jeune  médecin 
du  Catécliigmc ,  en  parlant  de  lui-même,  ji.  464  : 

«  Il  accueille  toutes  les  objections  (ju'on  lui  fait,  et  y  répond 
en  écartant  Inuir  (licjrcur  et  toute  prrsonnaliliK  » 

Il  sullil  de  lire  les  ouvrages  cpie  In  réformalenr  a  puldiés  f/r/*?//.v 
pour  se  convaincre  ([u'il  n'a  pas  tenu  à  la  bonne  résolution  qu'il 
somblail  avoir  prise  on  érrivanl  ce  passage. 

Toutefois  ,    nous    le    redirons    encore    ici  .    la    doctrine    du 
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réformateur  a  manifestement  exercé  l'inflncnce  lapins  profonde  sur 
la  médecine  au  point  de  vue  de  la  théorie  comme  à  celui  de  la 
pratique ,  non-seulement  en  France ,  mais  dans  le  plus  grand 
nombre  des  pays  civilisés,  depuis  son  établissement  jusqu'à  ce  jour. 
Voyons  actuellement  quels  ont  été ,  quels  sont  encore  aujourd'hui 
les  avantages  et  les  désavantages  de  cette  inlluence  incontestable. 


II.  AVANTAGES  DE  LA  DOGTIIINE  PHYSIOLOGIQUE 

Si  nous  n'avions  à  considérer  que  le  système  de  Broussais,  nous 
dirions  alors  avec  M.  Barras,  Traité  des  (jastr.,  p.  47  :  «  Triste 
héritagii  du  Brownisme ,  la  dirotomie  pathologique  est  loin  d'em- 
brasser la  totalité  des  maladies.  Entre  la  faiblesse  pure  et  l'inflam- 
mation vraie,  il  se  trouve  plusieurs  états  morbides  qui  refusent  de 
se  prêter  aux  divisions  arbitraires  des  systématiques.  » 

Nous  serions  de  plus  fondé  à  le  condamner  entièrement  comme 
insullisant,  erroné;  comme  plus  étroit  encore  que  celui  ûa  Géro- 
mini ,  élevé  sur  une  base  analogue,  d'après  Taveu  de  M.  Bérard 
lui-même  ,  loc.  cit.:  «  Quant  àGéromini ,  s'il  fonda  sur  l'irritation 
un  système  pathologique /j/ms  complet  peut-être  que  celui  de  Brous- 
sais ,  il  est  juste  de  dire  qu'il  avait  été  devancé  par  la  publication 
des  Phlegmasies  chroniques.  » 

Enfin,  nous  pourrions  même  nous  dispenser  do  l'examiner 
d'avantage  d'après  la  manière  dont  le  novateur  l'a  rendu  plus 
exclusif  encore  et  plus  borné  dans  le  Catéch.  de  la  méd.  phys., 
p.  581.  Il  parle  de  l'irritation  et  des  sympathies,  qu'il  regarde 
comme  la  répétition  de  la  première  dans  les  différents  tissus  : 

«  Il  ne  peut  y  avoir  que  cela  dans  les  maladies  qui  manifestent 
de  l'activité  ;  et,  sans  la  théorie  de  l'irritation,  je  défie  tout  méde- 
cin, quelque  érudit  qu'il  puisse  être,  de  se  comprendre  lui-même, 
et  de  diriger  le  traitement  de  l'affection  la  plus  simple.  Ils  l'ont 
assez  prouvé  par  la  manière  aussi  ridicule  que  funeste  dont  ils 
traitaient  nos  infirmités  jus(pi'à  l'époque  de  la  doctrine  physiolo- 
gique; par  leur  patience  ridicule  à  attendre  des  crises  (jui  ne  se 
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fonl  bien  souvonl  qu'aux  dépens  du  malade  ;  par  leurs  spécifiques 
divers  appliqués  aux  nuances  d'une  niéuie  alTeclion,  etc.  » 

Mais  nous  voulons  étudier  Hroussais  dans  ce  qu'il  renferme  de 
grand,  de  vrai,  d'utile;  c'est  dire  que  nous  allons  examiner  la 
doctrine  du  réformateur  d'abord  dans  ce  qu'elle  peut  oiïrir  d'avan- 
tageux au  point  de  vue  de  l'enseignement  et  de  la  pratique. 

Broussais  avait  bien  compris  le  génie  scientifique  de  son  siècle, 
et  la  noble  émulation  dont  il  était  animé  semblait  avoir  puise  son 
principe  de  vie  dans  l'exemple  des  hommes  éminents  dont  il  avait 
été  précédé.  Il  exposa  ainsi  lui-même  les  circonstances  favorables 
à  ses  progrès.  Traité  de  l'irrit.  et  de  la  fol.,  2"  édit.,  pn'f., 
ji.  i.\i\  : 

«  Introduits  dans  le  sentier  de  l'observation  par  les  idées  de 
Descartes  sur  la  méthode,  et  par  les  conseils  de  Bacon,  éclairés 
sur  la  nature  de  l'instrument  qui  sert  pour  cet  objet,  par  les  travaux 
de  Locke  et  de  Condillac,  les  Français  procédaient  avec  zèle  et 
avec  concert  à  l'agrandissement  de  toutes  les  connaissances  utiles  : 
c'est  à  cette  unanimité  d'efforts  (|ui'  la  physique,  la  chimie,  l'his- 
toire naturelle  doivent  les  progrés  (jui  les  distinguent  parmi  nous, 
et  qui  ont  donné  tant  d'essor  à  l'industrie. 

«  I.o  tour  de  la  médecine  était  arrivé,  les  études  de  cette  science, 
de  vagues  qu'elles  avaient  toujours  été ,  commençaient  à  devenir 
précises,  depuis  qu'à  la  mélhoilc  expérimentale  du  grand  llaller 
elle  ajoutait  la  comparaison  des  organes  malades  avec  les  synip- 
lômes,  et  l'étude  des  propriétés  et  des  forces  vitales  dans  les 
lésions  pathologicpiL'S.  Chaussier  avait  bien  tracé  la  roule  de  l'obser- 

vati(ui  physiologiipie  , Pinel  avait  tenté  l'analyse  philos<)i)hiquo 

des  maladies, il  avait  émis  (|iii'liini's  idées  que  le  génie  de 

Bichat  avait  fécondées,  en  donnant  des  bases  solides  à  la  patho- 
logie  Nous  profitions  des  avis  de  (lomlillac  pour  iterfectionner 

notre  langage  scientifiipie.  » 

Le  novateur,  d'après  ses  projires  aveux,  n'a  donc  pas,  comme 
l'ont  avancé  (|uelqucs  enthousiastes  ,  dnuiit^  la  i)remière  impulsion 
ii  sou  siècle;  mais  il  a  puissamment  secondé  celle  inipnlsion.  Il 
n'a  donc  pas  iiivcnlé  toutes  les  vérités  de  sa  doctrine,  mais  il  a 
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pris  dans  le  domaine  de  la  science  le  plus  grand  nombre  de  ces 
germes  précieux ,  et  les  a  fait  fructifier  par  la  fécondante  chaleur 
de  son  génie. 

Telles  sont,  sur  ce  point  important,  les  opinions  de  ceux  qui 
ont  bien  étudié  cette  révolution  médicale ,  et  qui  la  jugent  sans 
]iréoccupation.  Telle  est  le  pensée  de  M.  Bérard,  Elog.  Itist.  : 

«  Les  réformateurs,  et  parmi  eux  les  plus  radicaux,  ont  subi,  et 
quelquefois  à  leur  insu ,  la  double  influence  que  nous  venons  de 
signaler  :  Broussais  n'y  a  pas  échappé.  S'il  l'ut  vilaliste  pur,  s'il 
professa  plutôt  le  solidisme  que  l'humorisme ,  s'il  s'appliqua  à 
rattacher  les  maladies  aux  organes,  à  les  localiser,  s'il  essaya  enfin 
d'asseoir  tout  à  la  fois  la  physiologie  et  la  pathologie  sur  cette 
vérité  désormais  impérissable  :  que  la  vie  s'entretient  par  l'action 
des  stimulants,  c'est  que,  avant  lui  et  autour  de  lui  la  science 
avait  commencé  à  se  mouvoir  dans  cette  direction.  A  la  vérité  , 
l'impulsion  qu'il  lui  communiqua  fut  si  vigoureuse  et  si  soudaine, 
que  pliixieurs  purent  penser  que  c'était  seulement  de  ce  moment 
gu'on  avait  commencé  à  marcher.  » 

Nous  admettons  d'autant  mieux  la  réalité  de  ces  observations 
aussi  judicieusement  conçues  qu'elles  sont  nettement  exprimées  , 
que  nous  y  trouvons  le  résumé  précis  des  vérités  que  nous  avons 
démontrées  sur  ce  sujet  dans  l'examen  critique  de  la  doctrine  du 
réformateur. 

Ainsi  ,  le  premier  mérite  que  nous  reconnaissons  dans  Broussais 
et  dans  la  médecine  physiologique,  c'est  d'avoir  réuni ,  coordonné, 
mis  en  lumière  des  vérités  qui  se  trouvaient  déjà  dans  la  science, 
mais  sans  y  porter  leurs  fruits  par  défaut  de  chaleur  et  de  culture  ; 
c'est  d'avoir  signalé  plusieurs  autres  vérités  fondamentales  et 
jusqu'alors  inconnues;  enfin,  c'est  d'avoir  affermi  la  science  médi- 
cale dans  sa  marche  plus  physiologique,  plus  expérimentale  et 
plus  positive ,  en  la  dégageant  des  vieilles  erreurs  et  des  préjugés 
sans  fondement,  consacrés  par  l'ignorance  ou  la  crédulité  des 
siècles  passés.  Et,  comme  l'a  dit  encore  M.  Bérard,  loc.  cit.  : 

«  A  sa  voix ,  toute  une  génération  médicale  s'est  émue,  l'esprit 
de  libre  examen  s'est  introduit   chez  ceux-là  même  qui  avaieut 
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accepté  sans  discussion   les  principes  empruntés  par  l'écolo  à 
rautnrilô  d'un  illustre  nosographe.  » 

Après  avoir  ainsi  bien  fixe  les  termes  de  la  question,  en  indi- 
quant les  avantages  de  la  médecine  physiologique  ,  nous  n'y  distin- 
guerons plus  ce  qui  appartient  à  troussais,  à  ses  prédécesseurs, 
à  SOS  contemporains.  Nous  examinerons  cette  doctrine  hors  du 
cercle  étroit  dans  lequel  le  système  du  réformateur  semblait  vouloir 
la  renfermer,  et  telle  qu'elle  est  sortie  de  la  révolution  médicale 
qui  vient  de  s'opérer  au  milieu  de  nous.  Cette  manière  de  voir  est 
d'autant  jilus  indispensable  (pie  nous  devons  étudier  cette  même 
doctrine  surtout  au  point  de  vue  de  l'application,  et  que  Broussais 
observateur  ne  praliipiail  pas  la  médecine  comme  l'enseignait 
Broussais  systématique. 

La  médecine  physiologique  olTre.  sur  le  plus  grand  nombre  des 
autres  doctrines,  même  en  la  considérant  au  point  de  vue  théo- 
riipie  ,  l'avantage  incontestable  de  reposer  sur  une  base  fixe ,  que 
l'iiii  pourrait  même  déclarer  la  seule  vraie,  la  seule  admissible, 
en  lui  donnant  tout  le  développement  qu'elle  devrait  naturellement 
présenter.  Ainsi ,  sous  ce  rapport  essentiel ,  celui  qui  doit  d'abfud 
jixer  l'atlenlion  ,  le  réformatetir  a  jeté  ,  comme  pierre  fondamonlalc 
do  sa  dncirine,  un  fait  positif,  mais  un  fait  insudisant;  il  fallait 
cinq  colonnes  à  ci'Ite  base  de  l'édifice,  Broussais  en  a  placé  deux 
seulement.  L'inconvénient  se  fait  donc  inunédiatemenl  sentir  ici  à 
cMs  de  l'avantage;  mais  n'examinons  d'abord  quo  co  dernier. 

Lo  novateur  a  .sagement  dit.  Traité  de  l'irrit.  et  de  la  fol., 
2'  édit.,  f.  /,  prt^f.,  p.  lxxvi  :  «  1/homme  chez  (jui  le  jugement 
remporte  sur  l'imagination  se  contient  et  gémit  d'être  forcé  de 
demeurer  dans  l'ignorance  des  causes  premières.  Pour  celui-là,  le 
mot  force  n'est  qu'une  formule ,  lo  signe  d'une  perception  ipi'il  a 
reçue  à  l'occasion  d'un  iiiiiiiuiiniic ,  et  il  ne  s'en  sert  que  iHnir  en 
«liercher  d'autres  que  ses  sens  puis.senl  également  saisir.  » 

Là  se  trouve  l'idée  première  qui  devait  amener  la  proscription 
de  l'outologismo  et  la  localisation  des  maladies.  L'occasion  de 
celle  réforme  ne  larde  pas  à  so  nu)nln'r  dans  la  remar(|ue  faite  |>ar 
BruUiisuis  relativement  au  caraelère  principal  (pif  présentai!    la 
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mcdecinc  avant  rétablissement  de  sa  doctrine,  toc.  cit.,  texte, 
p.  m. 

«  Chaque  maladie  était  considérée ,  non  pas  comme  l'affection 
de  tel  ou  tel  organe ,  mais  comme  un  groupe  de  symptômes  portant 
telle  ou  telle  dénomination,  et  exigeant  nécessairement  les  débili- 
tants et  les  forliflants.  Lors  donc  que  l'on  rencontrait  un  malade , 
on  comptait  les  symptômes  sans  s'informer  de  quel  organe  ils 
dépendaient.  Cela  fait ,  on  donnait  à  l'ensemble  de  ces  symptômes 
le  nom  de  la  maladie  avec  laquelle  on  trouvait  qu'il  avait  le  plus  du 
rapports.  La  dénomination  était  tirée  des  anciens  auteurs;  mais, 
quant  au  traitement,  on  en  puisait  les  bases  dans  le  système  du 
médecinécossais.Si  la  maladie  appartenait  aux  affections  stliéniqucs 
de  Brown,  on  la  traitait  par  les  débilitants  ;  si  elle  se  rapportait  aux 
aslhéniques  du  même  auteur,  les  stimulants  étaient  préférés  ;  et  notez 
que  ces  derniers  cas  étaient  incomparablement  les  plus  nombreux.  » 
Tels  étaient  bien,  en  effet,  l'enseignement  et  la  pratique  de  la 
médecine,  lorsque  la  doctrine  physiologique  vint  proposer  les 
principes  suivants,  alors  contestés  par  l'ignorance  ou  la  super- 
stition, aujourd'hui  solidement  établis  par  l'expérience  : 

1  °  Il  ne  peut  exister  aucune  entité  morbide  étrangère  à  l'économie 
vivante  ,  indépendante  des  organes. 

2"  L'état  pathologique  doit  être  avant  tout  placé ,  recherché  dans 
l'affection  des  tissus  vivants. 

W  La  maladie  locale  n'est  que  le  résultat  de  cette  altération  orga- 
nique. 

4°  La  maladie  générale  est  ordinairement  l'extension  de  la 
souffrance  organique ,  par  l'intermédiaire  des  rapports  qui  unissent 
entre  eux  les  divers  instruments  de  la  vie. 

5"  Cette  vie  n'est  elle-même  que  la  conséquence  du  jeu  physio- 
logique de  ces  instruments;  elle  s'entretient  par  l'influence  des 
agents  extérieurs. 

6"  L'influence  de  ces  agents  peut  être  normale  ,  d'où  résulte  la 
santé;  elle  peut  être  anormale,  d'où  résulte  la  maladie. 

7"  Maintenir  rinlluenco  normale  des  agents  extérieurs,  prévenir 
leur  influence  anormale;  tel  est  l'objet  de  l'hygiène. 


380  aNA.NJAOES,    I.XCU.WK.MEM^S 

8"  Comballre  l'induonce  anormale  de  ces  agents ,  prévenir  ou 
roparor  les  désordres  organiques  :  tel  esl  celui  de  la  lliérajieutique 
raisonnée. 

<Jue  l'on  ait  abusé  de  ces  principes  fondamentaux  auxquels  nous 
avons  cru  pouvoir  ainsi  ramener  les  bases  générales  de  la  médecine 
physiologique,  nous  aurons  malheureusement  occasion  de  le 
reconnaître  et  de  le  déplorer;  mais  l'abus  d'une  loi  n'en  détruit  ni 
la  réalité,  ni  la  portée  ;  or,  celles  (pie  nous  venons  de  poser  comme 
axiomes  de  la  doctrine  physiologique  ne  périront  jamais,  puisqu'il 
est  inq)ossible  de  ne  pas  reconnaître  qu'elles  sont  l'expression  de 
l'immuable  vérité. 

Les  résultats  avantageux  que  ces  principes  ont  déjà  produits 
dans  l'enseignement  et  la  pratique  de  la  médecine  sont  immenses; 
ceux  (lu'ils  sont  appelés  à  réaliser,  lorsqu'ils  auront  été  plus  large- 
ment interprétés  que  ne  l'a  fait  le  réformateur,  nous  paraissent 
incalculables. 

En  parlant  de  ces  grands  principes  physiologiques,  pour  s'élever 
à  la  connaissance  de  la  pathologie,  Broussais  n'a  pas  toujours  suivi 
la  voie  directe  qui  s'ouvrait  si  naturellement  devant  lui.  Plus  d'une 
fois  il  a  compromis  sa  marche  par  de  graves  aberrations  ;  nous  ne 
reculerons  pas  dans  celte  partie  pénible  de  notre  mission,  lorsqu'il 
s'agira  de  les  signaler;  mais  d'abord  qu'il  nous  soil  permis  de 
réparer  ici,  relativement  aux  jugements  portés  sur  le  mérite  essentiel 
ilii  réformateur  et  de  sa  doctrine,  les  orrtMirs,  disons  plus,  les 
injustices  de  quelques  opinions  contemporaines,  en  attendant  que  la 
postérité  |>roiionce. 

En  considérant  l'irritai  ion  comme  lo  fait  capital  de  la  patholo- 
gie, Broussais  n'en  comprenait-il  pas  bien  les  principales  détermi- 
nations lorsqu'il  disait  :  Traité  de  l'irritai ionet  de  la  folie, p.  59  : 

«  Voilà  donc  trois  ordres  de  puissances  stimulantes  et  excitantes  : 
\"  les  corps  extérieurs  :  excitation  convergente  qui  aboutit  au 
cerveau;  2" l'innervation  du  cerveau  sur  tous  les  tissus:  excitation 
divergente;  3"  les  stimulations  résultant  du  mouvement  des  fluides 
assimilés  ou  non  assimilés,  au  milieu  des  solides  :  oxcilalion  géné- 
rale qui  s'exerce  dans  toutes  les  directions  et  qui  se  propage  dans 
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le  .système  nerveux.  Ajoutez-y  les  influences  des  organes  les  uns 
sur  les  autres ,  soit  par  l'intermédiaire  du  cerveau ,  soit  immédiate- 
ment par  les  cordons  nerveux ,  sorte  de  stimulation  qui  se  fait  dans 
des  sens  déterminés,  et  vous  aurez  l'idée  des  principales  stimula- 
tions de  l'économie.  » 

Broussais  ne  savait-il  donc  point  appli([uor  cette  grande  loi  de 
l'irritation  à  la  description  des  maladies,  lorsqu'il  écrivait  au  milieu 
de  tous  les  obstacles  réunis,  son  remarquable  traité  des  phlegma- 
sies  chroniques  ?  N'avait-il  aucun  mérite  particulier ,  lorsqu'il 
précisait,  avec  autant  de  génie  que  de  sagacité,  les  caractères  de 
l'inflammation ,  ses  différents  modes  et  surtout  le  passage  de  cette 
maladie  de  l'état  aigu  à  l'état  chronique  ;  en  faisant  voir  que  des 
organes  où  l'on  soupçonnait  une  atonie ,  une  faiblesse  réelle ,  que 
l'on  fatiguait  par  l'action ,  alors  si  dangereuse ,  des  toniques  et  des 
excitants ,  étaient  le  siège  d'une  phlegmasie  qu'il  fallait  traiter  par 
les  émissions  sanguines  et  les  émollients;  en  démontrant  que  des 
sujets  repoussés  durement  par  l'ignorance  ou  l'irréflexion ,  avec  le 
titre  Ad  malades  imaginaires  ,  étaient  souvent  affectés  de  lésions 
intérieures  qui  devenaient  apparentes ,  pour  le  commun  des  méde- 
cins ,  seulement  alors  qu'elles  étaient  incurables  et  le  plus  souvent 
mortelles  ? 

Sa  thérapeutique,  dans  cet  ordre  d'altérations  surtout,  était-elle 
sans  avantage  pour  les  malades  ,  sans  influence  marquée  sur  la 
pratique  de  la  médecine  ,  lorsqu'il  traçait ,  avec  toute  l'assurance 
et  toute  la  mesure  d'un  observateur  profond ,  les  cas  dans  lesquels 
on  devait  recourir  aux  émissions  sanguines ,  et  ceux  dans  lesquels 
il  était  plus  sage  de  s'en  abstenir? 

Enfln  n'avait-il  pas  le  mérite  positif  d'une  grande  utilité  pratique 
et  même  de  la  nouveauté  lorsqu'il  traçait,  avec  tant  de  supériorité, 
l'histoire  des  phlegmasies  gastro-intestinales  et  notamment  de  la 
gastrite ,  qui  jusqu'alors  n'avaient  pas  été  considérées  sous  leur 
véritable  aspect?  lorsqu'il  conseillait  de  saigner  à  fond  dans  les 
phlegmasies  violentes ,  et  de  soumettre  les  hémorrhagies  actives  au 
traitement  des  inflammations? 

il  snflit,  pourohleiiir  la  solution  réelle  de  ces  diverses  questions, 
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ircxaminer,  sans  pri'vonlion  o(  sans  iKirlialilt' ,  les  cliangcmcnls 
avantageux  cl  fondamentaux  survenus  dans  l'enseignement  et  la 
pratique  de  l'art  médical ,  dans  la  doctrine  des  ouvrages  publiés 
sur  cet  art,  depuis  la  propagation  des  travaux  du  réformateur;  il 
suffît  de  consulter  l'opinion  des  hommes  indépendants  et  (jui  pré- 
fèrent, à  leurs  sympathies  ou  à  leurs  antipathies  particulières,  les 
intérêts  de  la  science  cl  de  la  vérité.  M.  Bérard  s'exprime  ainsi 
Eloy.  hisl.  : 

«  Qu'un  médecin  des  armées  nous  transmette  le  tableau  fidèle 
(le  (luelques-unes  de  ces  maladies  aigués  qui  frappent  épidémiciue- 
mcnl  de  grandes  réunions  d'hommes  ;  qu'il  nous  montre  les  ravages 
produits  par  les  typhus,  la  dyssentcric,  lai)esle....  nous  ne  sommes 

pas  surpris Mais  que,  dans  la  vie  agitée  des  camps,  dans  le 

désordre  des  ambulances ,  un  homme  ait  conçu  le  projet  de  saisir 
jusqu'aux  nuances  fugitives  cl  presque  imperceptibles  de  ces  affec- 
tions lentes  qui  minent  sourdement  l'existence que  cet  homme 

ait  laissé  loin  derrière  lui  tous  ceux  i\m  avaient  abordé  celle  partie 
de  la  pathologie  ,  ou  plutôt  qu'il  l'ail  créée  par  la  manière  neuve  cl 
hardie  dont  il  l'a  envisagée,  je  le  confesse,  mes  paroles  sont 
impuissantes  à  peindre  l'admiration  dont  je  me  sens  pénétre  en 
présence  de  pareils  travaux!.... 

«  Le  traité  des  phlegmasies  chroniques  était  un  chef-d'œuvre  si 
l'on  tient  compte  de  l'état  de  la  médecine  en  France  à  l'époque  où 

il  parut Les  contemporains  de  Broussais  ont  peut-être  méconnu 

quelipies-uns  des  titres  qui  le  reconuuandenl  à  la  postérité.  L'éclat 
dont  il  eût  brillé  comme  observateur  a  disparu  dans  l'auréole 
éblouissante  dont  il  a  entouré  le  réformateur.  Adversaires  cl  secla- 
leurs ,  tous  ont  oublié  le  médecin  pour  no  voir  que  lo  systématique 
objet  de  leurs  attaques  ou  de  leur  culte. 

«  Ouellc  ajipiication  .soutenue  ,  (pielle  admirable  sagacité  ne. 
fallait-il  pas  déployer  pour  distinguer  toutes  les  nuances  de  la 
phtliisic,  avant  la  brillante  découverte  de  l'auscultalion  médiate  I 
El  cependant  Hroussais  va  s'élever  encore  en  composant  l'histoire 
des  inllammulioiis  chmiiii/iirs du  tube  diijcstif.  Ici,  presque  tout 
était  il  faire  ,  i.-t  tout  a  été  fait.   » 
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Monlfalcon  partage  celte  opinion,  Dict.  des  scion,  mcd.  t.  26, 
p.  i41  :  «  Broussais  a  décrit  avec  un  talent  supérieur  les  termi- 
naisons des  irritations,  le  passage  à  l'état  chronique,  etc. 

M.  Goupil ,  Expos,  dcsprvi.  de  la  noue.  duct. ,  p.  2,  juge  ainsi 
les  résultats  que  nous  examinons  :  «  Après  avoir  étudié  l'irrilalion 
sous  toutes  ses  formes  et  dans  tous  les  tissus ,  Broussais  en  a  créé 
pour  ainsi  dire  l'histoire,  et,  aujourd'hui ,  la  science  en  possède 
une  théorie  complète.  Les  nouvelles  connaissances  acquises  sur  cet 
élément  du  plus  grand  nombre  des  maladies  ont  changé  presque 
entièrement  la  face  de  la  pathologie.  » 

M.  Barras,  après  avoir  rendu  pleine  justice  à  Broussais  relati- 
vement aux  importantes  vérités  qu'il  a  déposées  dans  la  science  , 
le  défend  même  contre  l'accusation  d'abuser  des  émissions  san- 
guines dans  le  traitement  des  phlegmasies  gastro-intestinales.  Il 
parle  des  sujets  affectés  de  gastralgies  qui  sont  venus  réclamer  ses 
soins  après  l'exaspération  de  leur  maladie  par  le  traitement  anti- 
phlogistiquc,  et  dit  :  loc.  cit. ,  p.  5/5  : 

«  Presque  toujours  les  sangsues  avaient  été  multipliées  à  l'infini. 
Moins  cependant  pour  les  malades  traités  par  le  chef  de  la  méde- 
cine physiologique ,  que  chez  ceux  traités  par  ses  élèves.  Il  faut 
rendre  justice  à  qui  elle  appartient,  dans  les  maladies  chroniques 
de  l'estomac  ce  chef  n'abuse  pas  des  saignées  locales.  » 

Assurément  ,  cette  assertion  remarquable  n'est  pas  suspecte 
lorsqu'elle  est  avancée  par  l'auteur  du  traité  des  gastralgies. 

Si  nous  comparons  l'enseignement  médical  d'aujourd'hui  à  celui 
qui  existait  dans  les  écoles  avant  la  propagation  de  la  doctrine 
physiologique ,  il  nous  est  impossible  de  ne  pas  reconnaître  aussi- 
tôt son  heureuse  influence. 

A  ce  jargon  à  peine  intelligible  pour  les  initiés ,  à  ces  théories 
imaginaires ,  sans  aucune  portée  pour  le  diagnostic  et  pour  l'éta- 
blissement des  indications  à  remplir  ;  à  ces  histoires  fabuleuses  de 
groupes  symptomatiques  et  d'entités  médicales  ;  à  ces  applications 
tliérai)culiques  incendiaires ,  mal  calculées  dans  leurs  effets  immé- 
diats, plus  mal  combinées  encore  dans  leurs  influences  positive- 
ment curatives;  ont  succédé  un  langage  clair,  précis,  à  la  portée 
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même  (les  gons  du  momie  ;  une  inlerpritalion  physiologique  et 
vraie  des  pliénonièncs  paliiologiiiues  ,  servant  de  point  fixe  et 
positif  à  la  connaissance  de  l'étal  morbide,  à  la  détermination  des 
moyens  les  mieux  appropriés  pour  le  combattre  ;  l'exposé  réel 
des  conditions  anormales  de  l'économie  vivante,  sans  isoler  un  seul 
instant  ces  conditions  de  l'organe  même  qui  les  présente. 

Des  médications  toujours  en  rapport  avec  l'état  actuel  des  par- 
ties sur  lesquelles  on  les  fait  agir,  et  tollement  raisonnées  dans  le 
but  essentiel  qu'elles  doivent  remplir  ,  que  le  médecin  qui  les  met 
en  usage  peut  toujours  en  faire  comprendre  l'objet  et  les  résultats 
même  aux  personnes  les  plus  étrangères  à  l'art  de  guérir.  El  pour 
le  dire  en  un  seul  mot  la  médecine,  de  conjecturale  et  d'inintelligi- 
ble (ju'elle  était  avant  la  doctrine  physiologique ,  est  devenue 
claire  ,  positive  et  rationnelle  depuis  l'établissement  de  cette  même 
doctrine. 

Si  de  l'enseignement  nous  passons  à  la  pratique  dans  les  hôpi- 
taux ,  dans  les  villes  et  déjà  même  dans  les  campagnes  ,  nous 
voyons  aujourd'hui  la  thérapeutique  s'adresser  toujours  à  des 
organes  souffrants,  et  l'action  des  médicaments  se  proportionner  à 
l'état  actuel  et  réel  de  ces  mêmes  organes  ;  tandis  qu'autrefois  on 
les  adressait  à  l'être  maladie,  sans  même  s'occuper  des  conditions 
(le  la  surface  de  rapport  sur  laijuelle  on  les  faisait  directement 
agir. 

C'est  ainsi ,  par  exemple,  que  l'on  introduisait,  dans  l'estomac, 
des  fébrifuges,  des  antispasmodiques,  des  vermifuges,  des  vomi- 
tifs, des  purgatifs ,  des  sudorili(jues,  des  diurétiques,  des  carmi- 
nalifs,  des  antiputrides,  etc.,  etc.,  sans  rechercher  préalablement 
si  la  muqueuse  gastrique  ne  se  trouvait  pas  dans  une  prédisposi- 
tion ou  même  dans  un  état  inflammatoire  que  ces  agents,  tous  pris 
dans  la  classe  des  excitants  immédiats,  devaient  alors  manifeste- 
ment blesser  avec  des  conséipiences  désastreuses  même  jtour  la 
maladie  à  laquelle  on  se  proposait  de  les  adresser.  C'est  ainsj  ([ue 
l'on  traitait  naguère  encore  les  dysseutcrics,  par  les  toniques,  les 
Vomitifs  cl  même  les  purgatifs. 

I)('jà  quchpies  (d)servalcurs   d'élite  avaient  n'marqué  que  les 
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fi'lji'ifiiijos  administrés  dus  le  début  di!  certaines  fièvres  inter- 
mittentes réussissaient  mal ,  faisaient  mC'mo  quelquefois  passer  la 
fièvre  à  l'état  continu.  Ils  avaient  dès-lors  donné  le  conseil  d'atten- 
dre le  troisième  ou  quatrième  accès  pour  employer  les  antipério- 
diques. Mais  ce  conseil  n'était  pas  raisonné,  disons  même  qu'il 
pouvait  devenir  très-dangereux  ,  lorsqu'il  s'agissait  d'une  fièvre 
liernicieuse  par  exemple. 

Broussais  est  remonté  aux  principes  de  ces  résultats  et  les  a 
trouvés  dans  le  grave  inconvénient  de  déposer  un  médicament 
excitant  sur  une  surface  enflammée  ;  dès-lors  en  prescrivant  de 
voir  toujours ,  dans  les  indications  thérapeutiques  à  remplir  ,  l'état 
maladif  idiopalliiquc  ou  sympathique  des  organes  affectés,  il  a  très- 
positivement  recommandé  ,  dans  les  applications  médicamenteuses, 
d'avoir  toujours  présent  à  la  pensée  l'état  actuel  de  la  partie  sur 
laquelle  on  les  fait  agir. 

C'est  un  pas  immense  en  pathologie,  c'est  une  loi  de  la  méde- 
cine physiologique  dont  l'expérience  des  siècles  à  venir  consacrera 
de  plus  en  plus  les  bienfaits  et  la  vérité. 

Dans  l'ancienne  médecine  ,  qui  le  plus  souvent  était  symptôma- 
tique,  on  s'arrêtait  presque  toujours  à  l'apparence,  et  comme  la 
faiblesse  est  en  général  ce  qui  frappe  le  plus  dans  les  maladies , 
la  première  indication  qui  se  présentait  à  remplir  était  de  fortifier, 
etles  premiers  médicaments  qui  s'offraient  sous  la  main  du  praticien 
étaient  les  excitants  et  les  toniques.  «  J'en  appelle  à  tous  ceux  qui 
avaient  quelques  notions  de  médecine,  dit  M.  Bérard ,  loc.  cit., 
avant  l'apparition  de  l'examen  des  doctrines ,  n'étaient-ils  pas 
sans  cesse  dominés  parla  crainte  de  la  faiblesse,  aussitôt  qu'ils 
voyaient  diminuer  les  signes  de  réaction  dans  les  maladies 
aiguës.  » 

Nous  ajouterons  qu'il  n'est  pas  un  médecin  de  cette  époque , 
s'il  veut  être  de  bonne  foi ,  qui  ne  se  rappelle  très-positivement 
aujourd'hui  avoir  plus  d'une  fois  aggravé  ,  peut-être  même  rendues 
mortelles,  des  inflammations  profondes,  masquées  par  cette  fai- 
blesse apparente,  en  administrant  des  toniques  et  des  excitants 
qui  semblaient  réclamés  par  cette  insidieuse  et  perfide  indirntinn. 
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Le  réformateur  a  saisi  celle  grande  question  en  maître  ;  il  a 
découvert,  signalé,  couiballu ,  proscrit  celle  fausse  adynamie  en 
déuionlraul  que  les  médicaments  employés  pour  détruire  l'effet, 
augmenlaienl  manifestement  la  cause,  et  que  le  seul  moyen  de 
faire  disparaître  ici  la  faiblesse,  résultai  d'une  inflammation  inté- 
rieure plus  ou  moins  grave,  était  d'attaquer  franchement  celle 
inflammation  par  les  agents  appropriés.  Cette  découverte  nous 
offre  encore  l'un  des  plus  beaux  litres  de  gloire  du  novateur ,  et 
l'une  des  vérités  les  plus  utiles  et  les  plus  impérissables  de  la 
médecine  physiologique. 

L'ataxie,  dans  les  anciens  systèmes,  était  envisagée  comme 
une  entité  morbide,  et  combattue  par  le  camphre,  l'éther,  le 
musc  cl  tous  les  médicaments  préconisés  sous  le  vain  titre  d'anti- 
spasinudi(pics ,  sans  que  l'on  prit  en  aucune  considération  et  la 
cause  de  cette  afaxic ,  et  l'action  directe ,  souvent  très-nuisible , 
des  agents  particuliers  que  l'on  adressait  à  cet  être  supposé. 

lîroussais  fil  voir  que  cette  alcucic  dépend  le  plus  souvent  d'une 
inflammation  des  centres  nerveux  ou  des  viscères  dans  lesquels 
vont  se  ramifier  leurs  principales  divisions,  il  substitua  dès-lors  le 
traitement  efficace  de  la  cause,  à  la  médication  intempestive  et 
dangereuse  des  effets. 

A  ces  mêmes  époques  ,  la  pulriditc  ,  autre  entilé  paUiologiquc, 
était  regardée  comme  un  i)rincipe  désorganisaleur ,  inhérent  à 
certaines  maladies  caractérisées  surtout  par  l'anéantissemenl  des 
forces  ;  et  dès-lors  on  appliquait  aux  tissus  vivants,  les  muvens  que 
l'on  eùl  mis  cliiinitjucmciitiiu  usage  pour  prévenir  la  décomposition 
de  ces  mêmes  tissus  privés  de  la  vie  ;  sans  se  douter  que  l'on 
épuisait  le  plus  souvent  ainsi  les  derniers  efforts  de  l'existence 
active. 

Le  réformateur,  en  suivant  encore  ici  les  enseignements  de  la 
saine  physiologie,  démontra  que  le  meilleur  moyen  d'éviter  la 
putréfaction  des  tissus  était  d'y  conserver  la  vie,  au  lieu  de 
l'anéantir  par  la  surexcitation;  à  l'exemple  de  Timprudenl  «pii 
dc'lruil  dans  son  foyer  ,  en  voulant  exciter  une  combustion  trop 
active,  il!  U'A\  qu'il  désirait  y  conserver.  C'est  encore  au  principe 
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organique  de  la  décomposition  putride  que  le  novateur  prescrit 
d'appliquer  les  efforts  d'une  thérapeutique  raisonnée. 

L'état  pathologique  nommé  fièvre  avait  jusqu'alors  été  regardé 
comme  une  lésion  distincte ,  comme  une  altération  essentielle  ; 
telles  étaient  les  fièvres  inflammatoire,  bilieuse,  muqueuse,  putride, 
maligne,  pestilentielle,  etc.,  imposant  même  son  nom  à  des 
maladies  bien  caractérisées  d'ailleurs  et  qui  semblaient  s'effacer 
aux  yeux  des  médecins  dans  leur  préoccupation  de  l'état  fébrile  : 
telles  se  présentaient  les  fièvres,  scarlatine,  miliaire  ,  varioleuse, 
gastrique,  angineuse  ,  cérébrale,  érysipèlateuse,  etc.,  etc. 

Cette  manière  de  voir  avait  le  double  inconvénient  de  fausser 
la  théorie  d'un  grand  nombre  d'affections  morbides  et  de  conduire 
presque  toujours  à  l'adoption  d'une  thérapeutique  d'autant  plus 
insuffisante,  ou  même  dangereuse  qu'elle  s'attachait  à  combattre 
les  effets  en  négligeant,  plus  souvent  encore  en  augmentant  les 
causes  de  ces  mêmes  effets. 

Le  réformateur  a  sapé  dans  ses  fondements  ce  péristyle  vénéré 
de  l'antique  édifice  médical.  Et  si  nous  mettons  ici  de  côté  l'abus 
qu'il  a  fait  de  son  principe ,  abus  que  nous  signalerons  bientôt ,  il 
est  impossible  de  ne  pas  reconnaître  que  Broussais  et  ceux  qui 
l'ont  précédé  ou  secondé  dans  cette  œuvre ,  ont  importé  dans  la 
science  médicale  ,  au  point  de  vue  de  la  théorie  et  de  la  pratique , 
la  plus  grande  et  la  plus  utile  de  toutes  les  vérités  qu'elle  renferme. 

En  effet,  dans  les  maladies  indiquées  et  dans  toutes  leurs 
analogues,  ce  n'est  plus  la  fièvre  que  la  doctrine  physiologique 
reconnaît  et  traite  comme  lésion  essentielle  et  principale;  c'est  la 
cause  de  cette  fièvre  qui  n'est  pour  elle  qu'un  résultat  sympathique, 
un  véritable  symptôme  :  ce  n'est  plus  une  fièvre  gastrique  dont 
elle  cherche  à  triompher  par  les  anti-fcbriles ,  c'est  une  gastrite 
avec  fièvre  qu'elle  attaque  par  les  antiphlogistiques  appropriés. 

Il  n'est  plus  nécessaire  aujourd'hui  d'insister  sur  la  sagesse,  la 
raison ,  la  vérité ,  les  bienfaits  présents  et  futurs  d'une  semblable 
révolution ,  et  sur  toutes  les  conséquences  particulières  qui  déri- 
vent naturellement  des  principes  généraux  que  nous  venons  d'expo. 
ser;  la  médecine  physiologique  est  jugée  par  tous  les  observateurs 
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consciencieux ,  suus  lo  rappoil  dos  j;ranils  avanla^os  quo  nous 
croyons  avoir  suffisamment  urécisés,  dont  le  temps  et  l'expérience 
viendront  nécessairement  établir  l'incontestable  valeur. 

Malheureusemenl  k  côté  de  ces  vérités ,  que  nous  avons  exposées 
avec  empressement  et  satisfaction ,  il  existe  des  erreurs  ;  des  erreurs 
même  Irés-graves,  très-nombreuses;  nous  devons  actuellement  les 
signaler  avec  la  même  impartialité. 

m.  INCONVÉNIENTS  DE  LA  DOCTRINE  niVSlOLOGIQUE. 

Il  était  dans  le  génie  de  Broussais  de  saisir,  en  maître,  la  vérité 
qui  se  présentait  k  sa  pensée ,  de  la  montrer  vive  el  lumineuse , 
mais  en  même  temps  de  la  pousser  au  dernier  terme  de  ses  a[)pli- 
cations ,  en  les  faussant  presque  toujours  par  l'élablissemenl  do 
principes  trop  exclusifs  et  trop  absolus. 

Ne  cherchons  pas  ailleurs  la  cause  première ,  pour  sa  doctrine  , 
des  vérités  fondamentales  et  des  erreurs  essentielles  dont  elle  est 
remplie;  et  pour  ceux  qui  ne  l'ont  pas  bien  aitpréciée  dans  son 
ensemble,  des  éloges  sans  réserve,  el  des  criticjues  sans  mesure 
dont  le  réformateur  et  la  médecine  physiologique  ont  été  l'idtjet. 

Nous  désirons  nous  tenir  k  distance  égale  de  semblables  extrê- 
mes :  ces  vérités,  nous  les  avons  signalées  avec  soin  ;  ces  erreurs , 
nous  les  indiquerons  avec  la  même  attention. 

La  doctrine  du  réformateur  pèche  évidemment  par  sa  base.  Ce 
qui  existe  est  vrai ,  mais  insuffisant ,  incomplet.  Ainsi ,  les  altéra- 
lions  des  conditions  vitales  peuvent  offrir  cinq  modes  principaux  : 
\"  nwjmrntalioni'i^  diminution',  3"  perversion;  4"  suspension; 
[)"  extinction  partielle. 

Hroussais  a  bien  reconnu  (jn'il  fallait  rattacher  les  maladies  aux 
altérations  des  conditions  vitales;  ce  principe  est  vrai.  Mais  arrivé 
k  l'application  de  ce  même  principe ,  il  a  cru  simplifier  en  recon- 
naissant deux  modes  seulement  dans  ces  altérations,  l'ainjmentn- 
tiun  cl  la  diminution,  il  n'a  fait  ipic  fausser  la  base  de  sa  doc- 
Irinc  en  négligeant   les  trois  autres  modes  qui   devaienl   tout 
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naturellement  aussi  la  constituer  ;  il  a  dès-lors  élevé  l'édifice  de  son 
système  sur  unpnrte-à-faiu  continuel,  et  s'est  gratuitement  privé 
de  l'avantage  de  pouvoir  ultérieurement  exposer  la  théorie  vraiment 
rationnelle  et  même  le  traitement  approprié  des  lésions  organiques, 
des  paralysies  ,  des  asphyxies  ,  de  la  gangrène  ,  etc.,  etc. ,  maladies 
(jui  trouvent  leur  source  dans  les  trois  modes  principaux  d'altéra- 
tion qu'il  a  supprimés  sans  en  donner  aucune  raison  plausible. 

Il  a  fait  plus  encore ,  des  deux  modes  admis ,  il  a  tellement 
réduit  le  second,  la  diminution,  que  le  premier  seul  est  resté 
visible  dans  sa  doctrine  ;  et  que  dès-lors  toutes  les  maladies  par 
débilité  ont  été  plutôt  supposées  que  signalées  comme  réelles  et 
comme  devant  figurer  dans  le  cadre  nosologique  du  réformateur. 

Mais  ce  n'est  pas  tout,  et  le  système  qu'il  voulait  établir  ne  lui 
paraissait  point  encore  assez  exclusif,  même  en  le  fondant  sur  une 
seule  altération  des  conditions  delà  vitalité,  l'augmentation  qu'il 
traduit  par  le  terme  d'irritation. 

Bichat ,  et  Marandel  surtout ,  avaient  reconnu  quatre  modes 
T[iTinc[p'd\ix d'irritation:  ]°  nutritive  ;  2° secrétaire  ;  3°  hémorra- 
gique; i"  inflammatoire.  Il  fallait  en  ajouter  un  cinquième  :  l'irri- 
tation nerveuse. 

Broussais  n'en  admet  qu'un  seul  :  l'irritation  inflammatoire. 
Aussi ,  comme  nous  le  verrons ,  il  ne  peut  plus  comprendre  ni 
traiter  avec  succès ,  les  hypertrophies  et  les  atrophies ,  les  maladies 
sécrétoires,  les  hydropisies  ,  les  hémorragies  qui  ne  sont  pas 
symplômatiques  d'une  inflammation,  toutes  les  névroses,  etc. 

Le  réformateur  si  sévère  pour  le  langage  des  autres  dès  qu'il 
croyait  y  voir  une  apparence  d'ontologie,  avait-il  donc,  même 
sous  ce  rapport ,  assez  châtié  le  sien  pour  éviter  tout  reproche 
lorsqu'il  écrivait  :  Catéch.  de  la  méd.  phy.  p.  259  :  «  L'irritation 
saute  tout  à  coup  sur  les  reins....  L'irritation  va  se  fixer  dans  la 
vessie....  L'irritation  scye//e  sur  l'utérus,  etc. 

Cette  irritation  qui  saute ,  se  jette ,  va  se  fixer  et  pourtant  qui 
n'est  pas  un  être  distinct,  une  entité  ;  cette  irritation  inflammatoire, 
disons  le  mot ,  celle  inflammation  va  désormais  remplir  toute  la 
pathologie  du  réformateur  à  très  peu  de  chose  près ,  et  presque 
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toutes  les  maladies  vont  se  trouver  tellement  serrées ,  pliées ,  tor- 
turées ,  modiûôes ,  dénaturées  entre  ses  mains  qu'elles  vont  passer 
tant  bien  que  mal  à  travers  la  filière  de  ce  nosomrtre  (jônéral: 
Broussais  matérialise  ainsi  la  médecine,  comme  il  a  matérialisé  la 
physiologie  cl  la  philosophie. 

Aussi  le  pauvre  savant  du  catéchisme  dit ,  à  propos  de  l'irrita- 
tion :  p.  588  :  «  Vous  m'avez  bouleversé  la  tèle  à  tel  point  que  je 
ne  vois  bientôt  plus  autre  chose  que  ce  protée  dans  la  prodigieuse 
diversité  des  maux  physiques  qui  nous  accablent.  »  Le  jeune 
médecin  lui  répond  :  «  vous  êtes  excusable  ne  m'ayant  encore 
entendu  parler  que  d'irritation.  Mais  prenez  patience  ;  il  est  des 
maladies  auxquelles  l'irrilalion  est  tout-à-fait  étrangère ,  vous  les 
connaîtrez  bientôt.  » 

Il  est  important  de  noter  que  nous  sommes  à  la  page  388  du 
volume  qui  n'en  contient,  en  tout,  que  468,  et  que  le  savant,  ayant 
attendu  en  patience,  a  pu  répéter  aussi,  avec  tristesse  et  décourage- 
ment :  «  je  ne  vois  rien  venir  !  » 

Lorsque  le  novateur  dit  :  «Tout  est  dans  l'inflammation,  »  pensc- 
l-il  donc  réellement  qu'une  ulcération  produite  par  le  cancer,la  dartre 
rongeante,  les  scrofules, etc.,  que  le  charbon,  la  pustule  maligne,  etc., 
iprtin  bouton  de  vaccine,  de  variole,  que  la  cario  d'un  cnrlilngc, 
d'un  os,  etc.,  no  sont  que  les  résultats  de  la  simple  infianunalion? 

Lorsqu'il  conseille  toujours  de  traiter  la  phlegmasie,  sauf  les 
contre-indications,  par  les  émissions  sanguines  et  les  émollienls, 
n'a-t-il  pas  réduit  sa  thérapeutique  à  la  condition  exiguë  de  la  plus 
pauvre  uniformité.  M.  Barras  dit  à  cette  occasion,  Trait,  des 
(foslr.,  p.  21  :  «On  sait  que  le  traitement  de  la  gastrite,  d'.iprès  la 
doctrine  de  Broussais,  est  invariable,  comme  si  les  maladies 
chroniques  de  l'estomac  étaient  toutes  identiques  ;  et ,  en  suppo- 
sant celte  identité  aussi  vraie  qu'elle  est  fausse,  comme  si  tous  les 
individus  avaient  lousla  même  idiosyncrasie.  » 

V.n  ai»pli(piant  la  doctrine  de  rinflammation  à  la  théorie  des 
liévrf's,  on  raiipnrtant  toutes  relies  que  l'on  a  désignées  snus  le 
litre  d'essentirlles  à  la  gaslro-cnlérite ,  Broussais  nous  parait  avoir 
lomniis  deux  erreurs  c^ipiUdcs  : 
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La  première  consiste  h  voir  toujours  dans  la  fièvre  une  véritable 
irritation  sympathique  du  cœur,  dont  la  cause  principale  se  trou- 
verait, d'après  lui,  dans  une  inflammation  d'abord  locale.  N'est-il 
pas  évident,  au  contraire,  que  dans  la  plupart  des  fièvres  dites 
éphémères,  il  est  impossible  de  reconnaître  aucune  pblegmasio 
locale,  et  que,  dans  le  malaise,  l'anxiété,  la  chaleur  fébrile  toute 
particulière,  etc.,  on  doit  supposer  autre  chose  que  le  résultat 
d'une  simple  excitation  cardiaque. 

La  seconde  existe  dans  cette  prétention  de  rattacher  les  fièvres 
intermittentes  à  l'inflammation ,  et  surtout  à  la  gastro-entérite,  en 
créant  tout  exprés,  pour  concilier  le  système  et  l'opposition  des 
faits ,  ces  phlegmasies ,  ces  gastro-entérites  intermillenles  dont 
rien  ne  constate  bien  positivement  la  réalité. 

M.  Barras  dit  à  cette  occasion,  loc.  cit.,  p.  552  :  «  L'existence 
de  quelques  mouvements  fébriles  dans  la  gastralgie  ne  surprendra 
pas  si  l'on  fait  attention  qu'il  est  des  pyrcxies  purement  nerveuses. 
En  eiïet,  les  fièvres  intermittentes  sont  fondamentalement  de  cette 
nature,  comme  beaucoup  d'autres  l'ont  soutenu,  et  comme  le 
docteur  Rayer  l'a  très-bien  démontré  dans  le  xii"  volume  du 
Dictionnaire  de  médecine.  » 

Il  suffit,  du  reste,  d'étudier  avec  soin  la  fièvre  intermittente 
pure,  sans  complication,  pour  se  convaincre  qu'il  n'existe  alors 
aucune  inflammation  appréciable,  et  que  la  maladie  se  conduit, 
marche  et  se  termine  comme  une  maladie  nerveuse  ;  enfin,  que  le 
traitement  qui  réussit  le  mieux  pour  la  détruire  n'est  pas  celui  des 
phlegmasies.  Or,  admettre  comme  l'a  fait  Broussais,  les  toniques 
et  les  excitants  pour  moyens  curatifs  des  inflammations  inter- 
miltentes,  c'ci^l  évidemment  démontrer  parles  faits  que  l'on  a  con- 
fondu les  phlegmasies  avec  les  névroses. 

Si  l'on  avait  besoin  d'autres  preuves  pour  admettre  la  réalité 
de  cette  assertion ,  nous  pourrions  rapprocher  les  aveux  pleins  de 
naïveté  des  partisans  de  la  théorie  du  réformateur,  de  ces  données 
positives  de  l'expérience  dégagée  de  tout  esprit  de  système. 

M.  Goupil,  Exposit.  de  la  nonn.  doctr.  méd..  p.  4GH,  croit 
prouver  ainsi  la   réalité  des  phlegmasies  intermittentes   comme 
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Ihéorie  tlos  lièvres  csscnlicllcs  :  «  Ayant  déinonlrc'  que  les  lièvres 
essentielles  èlaienl  les  syniptûnics  d'une  inllamiualion  locale  , 
l'auteur  de  Vlù-amen  proclama  que  l'irrilalion  pouvait  être 
intermittente  dans  tous  les  appareils  et  dans  tous  les  tissus.  » 

C'est,  du  reste,  une  opinion  que  M.  Mongellaz  a  soutenue  dans 
S'On  Essai  sur  les  irritations  intermittentes,  Paris,  1820.  Ces 
auteurs  expliquent  rintermittencc  des  accès  fébriles  par  l'action 
intermittente  des  causes.  Voici  un  exemple  de  ces  explications 
emprunté  à  l'ouvrage  de  M,  Roche. 

«  Tous  les  médecins  savent  qu'il  est  beaucoup  plus  dangereux 
de  se  promener  auprès  d'un  marais ,  à  la  chute  du  serein ,  qu'à 
toute  autre  heure  du  jour.  Tous  savent  que  l'on  peut  traverser 
impunément  les  3Iarais-Pontins  dans  le  courant  de  la  journée , 
tandis  que  l'on  ne  s'y  arrête  jamais  sans  danger  après  six  heures 
du  soir.  » 

Nous  n'avons  pas  aussi  bien  compris  l'explication  de  l'action  du 
soleil  sur  la  formation  des  miasmes.  A'ous  ne  comprenons  même 
pas  très-positivement  celle  de  l'inlormittence  des  accès ,  lors- 
que nous  voyons  ces  derniers ,  même  sur  le  bord  des  marais , 
arriver  aussi  bien  le  matin  ,  ii  midi ,  (|u'après  six  heures  du  soir; 
déplus,  tantôt  devancer  le  moment  de  leur  première  invasion, 
tantôt  retarder  comparativement  à  l'accès  qui  précède ,  etc.  Pour- 
quoi chercher  si  loin  des  explications  fautives  lorsqu'on  les  trouve 
dans  la  nature  même  de  la  maladie ,  en  la  regardant  comme  une 
alTection  luTveuse? 

Aimerait-on  mieux,  par  exemple,  cette  autre  explication  do 
M.  Roche  ,  dans  laquelle  se  trouve  une  bien  singulière  prérogative 
de  l'habitude  : 

«  Aucun  médecin  no  nie  la  puissance  de  l'haliitude  dans  la  repro- 
duction des  accès  de  lièvre  intermittente,  mais  tous  la  restreignent 
aux  cas  où  la  maladie  est  déjà  ancienne.  Cependant  il  est  évident, 
d'après  tout  ce  qui  précède,  ijoc  l' habitude  existe  souvent  déjà 
hirsfjur.  le  premier  accès  se  manifeste.  » 

Kniin ,  M.  Coupil  nous  semble  se  mettre  en  (qiposilion  directe 
avec  1rs  faits,  lors(|n'i!  dil,  /or.  rit.,  ji.  111  : 
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«  De  toutes  les  irritations ,  la  forme  inflammatoire  est  celle  qui 
se  présente  le  plus  souvent  avec  le  type  intermittent;  et  il  suffit , 
pour  le  prouver,  de  rappeler  que ,  parmi  les  affections  périodiques, 
les  fièvres,  c'est-à-dire  les  symptômes  d'une  phlcgmasie  quelconque, 
sont  les  plus  fréquents.  »  Voilà  comment  une  première  faute  ne 
manque  presque  jamais  de  faire  tomber  dans  une  seconde  plus 
grave  encore.  C'est  bien  le  cas  de  dire  avec  M.  Bérard ,  Eloge 
historique  :  «Voilà  les  sectaires!  Ils  s'attachent  aux  points  les 
plus  compromettants  des  doctrines,  et  ils  les  exagèrent L'au- 
teur d'un  Traité  de  pyrétotogic  physiologique  ne  craignit  pas  de 
faire  imprimer  que  le  quinquina  guérissait  la  gastro-entérite  inler- 

millente,  comme  le  nitrate  d'argent  certaines  ophthalmies Si  le 

maître  signale  dans  la  syphilis  une  série  de  phénomènes  d'irritation, 
d'imprudents  disciples  nieront  le  génie  spécifique  de  ce  mal,  et 
jusqu'à  la  nécessité  de  la  contagion  pour  le  contracter.  » 

Ce  qui  nous  paraît  ici  plus  déplorable  encore,  c'est  de  voir 
Broussais  lui-même  abuser  de  la  crédulité  de  ses  lecteurs ,  et 
prendre  les  suppositions  pour  des  faits,  lorsqu'il  s'agit  d'immoler 
jusqu'à  la  vérité  la  plus  évidente  à  l'absolutisme  irréfléchi  de  sa 
doctrine. 

Le  jeune  médecin  du  Catéchisme  dit,  en  effet,  au  savant  qui, 
dans  le  principe,  se  montrait  un  peu  récalcitrant,  p.  23  :  «  Je 
vois  que  vous  n'êtes  pas  convaincu  par  l'explication  que  je  vous  ai 
donnée  sur  le  mode  de  développement  des  fièvres.  Vous  voulez 
des  masses  de  faits,  ]&  vais  vous  en  fournir  à  l'appui  de  ma 
théorie  : 

«  Supposez ,  dans  un  canton ,  dans  une  ville  ,  dans  un  hôpi- 
tal, etc.,  cent  maladies  débutant  comme  celle  démon  père.  Si  elles 
sont  toutes  accueillies,  les  premiers  jours,  par  les  saignées  faites 
au  creux  de  l'estomac,  elles  s'arrêteront.  Si  elles  sont  traitées 
comme  j'avais  commencé  à  traiter  celle  de  mon  père,  elles  per- 
sisteront. Une  moitié  au  moins  d'entre  elles  deviendront  mor- 
telles ,  etc.  » 

Voilà  ce  que  le  novateur  appelle  des  masses  de  faits  :  de  vaines 
et  puériles  suppositions!...  Et  c'est  sur  une  telle  base  qu'il 
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prétend  établir  sa  doctrine  des  fièvres  !  Ouelle  fâcheuse  distance 
entre  lîrnussais  observateur  et  Brnussais  systématique  ,  entre  l'au- 
teur des  Phlr(jm(isies  chroniqucx  el  celui  du  Crt/t-c/i/x/HC,  disons-le 
même  ,  des  Trois  Examens  /... 

Si  le  premier  de  ces  ouvrages  n'avait  reposé  que  sur  réchalTau- 
dage  du  second,  assurément  il  n'eût  pas  fixé  l'attention  de  Pinel , 
de  Chaussier,  el  mérité  une  mention  honorable  au  concours  des 
prix  décennaux!... 

M.  Barras  l'a  dit  avec  raison,  hc.  cil.,  p.  522  :  «  On  ne  peut 
pas  improviser  la  médecine ,  elle  est  fille  du  temps ,  el  toute 
doctrine  qui  voudra  s'élever  au  mépris  des  travaux  de  nos  prédé- 
cesseurs n'aura  qu'une  existence  éphémère.  » 

Tout  système,  pour  oiïrir  de  l'empire  et  de  la  durée,  doit  en 
efl'et  reposer  sur  l'observation  ;  cl  celui  de  Rroussais  n'existerait 
déjà  plus  s'il  n'avait  pris  son  véritable  point  d'appui  sur  V Histoire 
des  phirf/masies  chroniques. 

En  soutenant  que  toute  maladie  était  locale  avant  d'être  géné- 
rale, que  les  diathèses  des  auteurs  n'étaient  que  la  répétition  de 
l'irritation  sur  d'autres  tissus,  que  les  maladies  alTectaicnt  toujours 
]irimiti\('menl  et  même  exclusivement  les  solides,  le  réformateur 
attaipia  de  front  les  faits  les  mieux  établis  et  les  résultats  les  plus 
positifs  de  l'expérience.  Aussi,  dans  les  aberrations  de  son  étrange 
doctrine,  le  voyons-nous  souvent  en  contradiction  avec  lui-même. 

Quelle  ignorance  ne  trouvons-nous  pas  des  travaux  si  vrais,  si 
précieux  sur  la  phlébite,  les  résorptions,  les  diathèses  purulentes, 
dans  ce  passa;je  du  Cotécli.  de  la  iiirJ.  phijs.,p.  iHO  ? 

H  L'inflammation  (jui  s'est  formée  dans  la  plaie  résultant  d'une 
opération  ne  saurait  s'élever  à  un  certain  degré  d'intensité  sans 
aller  se  réiiéter  dans  les  principaux  viscères.  Il  se  formera  donc 
des  inflammations  dans  la  tète,  la  poitrine,  l'estomac  et  le  bas- 
ventre.  Ces  inflammations  ne  diffl^rrnt  en  rien  de  celles  qui  sont 
proiluiles  par  d'autres  causes.  » 

Nous  le  demandons  à  tout  observateur  jmlic  ii  iix  ,  quelles  indi- 
cations thérapeutiques  rationnelles  peuvent  émaner  d'une  semblable, 
théorie?  Quel  sera  le  traitement  fructueux  (|iip  les  sujets  affectes  de 
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syphilis,  de  dartres,  de  scrofules ,  d'érysipèle  par  cause  interne, 
defiironcles,  d'anémie,  dechlorose,  etc.,  devront  attendre  d'un  pareil 
système?  Nous  le  disons  avec  une  entière  conviction  :  s'il  est 
positivement  défectueux  sous  le  rapport  de  la  science ,  il  devient 
essentiellement  nuixihie  relativement  à  l'art. 

Toutefois,  après  avoir  proscrit  d'une  manière  absolue  les  mala- 
dies des  humeurs  et  les  diathoses  ,  le  réformateur  admet  les  unes 
et  les  autres  à  l'occasion  du  scorbut.  Il  dit  en  effet,  prop.  ccxin  : 

«  Le  scorbut  est  un  état  particulier  des  solides  et  des  fluides 
produit  par  une  assimilation  imparfaite.  Ses  causes  sont  donc 
multipliées;  mais  le  froid,  le  défaut  de  lumière,  la  tristesse  et  les 
mauvais  aliments  sont  les  principales.  » 

Ces  considérations  sont  également  applicables  aux  scrofules,  de 
telle  sorte  que  si  l'on  admet  la  première  de  ces  dialhèses ,  nous  ne 
comprenons  pas  qu'il  soit  possible  de  rejeter  la  seconde.  Ici  nous 
voyons  encore  l'observateur  en  guerre  avec  le  systématique. 
M.  Bérard  le  pensait,  comme  nous,  lorsqu'il  disait,  loc.  cit.  : 

«  On  ne  peut  douter  que  Broussais  n'ait  puisé  dans  sa  pratique  de 
la  médecine  navale  les  vues  remarquables  qu'il  a  publiées  plus  tard 
sur  une  affection  funeste  aux  navigateurs,  le  scorbut,  qu'il  n'a  point 
essayé  de  ranger  dans  le  cadre  des  maladies  irritatives ,  et  dont  il  a 
franchement  recherché  la  cause  dans  une  altération  des  humeurs.  » 

Broussais  tombe  dans  la  même  contradiction  relativement  aux 
hémorragies  passives  qu'il  rejette  d'abord  et  qu'il  admet  ensuite 
prop.  ccxiii  :  h  L'extravasation  des  fluides  est  un  des  principaux 
effets  de  l'état  scorbutique ,  el3° Exam.  t.  4  ,p.  11.  «  Les  affinités 
vitales  qui  retiennent  le  sang  dans  le  système  capillaire  étant  dimi- 
nuées, dans  le  scorbut,  il  en  résulte  que  le  sang  s'écoule  aisément 
avec  la  sérosité  par  les  porosités  qui  s'ouvrent  sur  les  surfaces 
muqueuses ,  etc.  » 

Après  avoir  attribué  toutes  les  lésions  organiques  a  l'irritation, 
il  fait  une  sorte  d'amende  honorable  aux  perversions  nutritives 
qu'il  avait  dépossédées  du  pouvoir  qu'elles  offrent  cependant  seules 
de  produire  ces  mêmes  lésions,  lorsqu'il  dit  :  De  l'irritation  et  de 
In  folie ,  p.  T7  : 


J'Jt)  \\A.M.U.ES,    I.NCOAVÉMEM^ 

«  Ccrios  les  combinaisons  moléculaires  qui  changent  les  pro- 

prii'li'S  cliimi(]ncs  (les  aliments  dans  le  canal  digestif; celles  qui 

allachcnt  la  matière  mobile  et  circulante  à  la  matière  fixe  organi- 
sée ;  celles  (jui  détachent  do  celte  matière  les  molécules  (jui  doivent 
être  éliminées  ,  etc.  Ces  combinaisons  ne  sauraient  xe  réduire  à 
l'excitation  produite  par  le  contact  des  corps  étrangers....  Si  la 
fibre  existe  sous  la  forme  qui  lui  est  propre,  c'est  parce  que 
1rs  lois  (le  rafjinitv  vitale  ont  rapproché  et  maintenu  les  molécules 
qui  la  com|)Osent.   ►> 

ÎS'ous  trouvons  la  même  contradiction  relativement  aux  hydropi- 
sies  ,  même  actives  ,  (ju'il  avait  d'abord  fait  rentrer  dans  le  domaine 
de  l'inflammation  et  qu'il  en  isole  ensuite.  Il  dit  en  effet  :  Catéch. 
p.  5S9  : 

«  L'hydropisic  est  quelquefois  produite  sans  inflammation,  par 
la  suppression  subitedel'exhalationtranspiratnire....  llestdetoule 
évidence  que  ces  hydropisies  quoique  bien  indépendantes  de  l'in- 
fiammation  sont  très-actives ,  et  ne  doivent  leur  existence  qu'au 
transport  de  l'irritation  de  la  peau  dans  les  membranes  et  les 
tissus  011  se  fait  la  collection.  »  Ainsi  voilà  les  irritations  secré- 
taires d'abord  méconnues,  rejetées  par  le  novateur  ,  substituées, 
dans  certains  cas  du  moins,  aux  irritations  inllanunatoires:  car  il 
continue,  loc.  cit.: 

Il  faut  mettre  sur  la  même  ligne  l'hydropisic  qui  dépend  de  ce 
(pje  l'on  a  bu,  en  fort  peu  de  temps,  une  plus  grande  quantité  de 
liipiidf  (pie  la  transpiration  ,  les  urines  et  l'exhalation  pulmonaire 
ne  peuvent  en  éliminer.   » 

Au  milieu  de  celte  confusion  dans  les  principes ,  de  celte  ver- 
salilé  dans  la  théorie,  du  rejet  des  virus,  par  conséquent,  des 
médicaments  spécifiques  ,  de  la  défaveur  jetée  sur  les  révulsifs,  les 
t(iiii(pies  ,  les  vomitifs  ,  les  purgatifs,  de  cette  ignorance  presque 
absolue  des  maladies  constitutionnelles  qui  fraitpent  isoléinenl  (ui 
.siniullanéuienl  les  S(di(les  et  les  humeurs;  de  l'action  des  médica- 
ments alléraiils ,  reconstituants  de  tout  l'organisme,  etc. ,  quels 
s(!rours  peut  espérer  la  pathologie  des  médications  de  la  doctrine 
physiologi(iue,  prati(juéc  d'après  le  système  du  réformateur? 
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Oserons-nous  le  dire  :  la  diète ,  les  émissions  sanguines,  surtout 
locales,  surtout  par  les  sangsues;  les  boissons  gommeuses,  quel- 
ques révulsifs,  quelques  altérants,  quelques  reconstituants,  quel- 
ques toniques,  mais  administrés  comme  exception,  et  dans  la 
pensée  qu'ils  n'ont  pas  d'autre  effet  qu'une  action  dérivative!.... 

Voilà  donc  à  peu  prés  tout  ce  que  la  médecine  physiologique 
aura  le  pouvoir  d'opposer  aux  affections  vermincuses  dans  toutes 
leurs  variétés ,  à  la  rage  ,  à  la  morsure  des  animaux  venimeux  ,  a 
l'action  des  poisons ,  à  la  syphilis ,  au  scorbut ,  à  la  gale ,  aux 
scrofules,  aux  dartres,  à  la  teigne,  à  l'anémie,  au  charbon,  à 
la  pustule  maligne ,  à  l'hypertrophie ,  à  l'atrophie ,  à  la  paralysie  , 
à  la  peste,  à  la  fièvre  typhoïde,  aux  hydropisies,  au  choléra 
indigène ,  épidémique ,  aux  fièvres  intermittentes  simples ,  perni- 
cieuses, aux  névralgies,  aux  névroses,  etc.,  etc.  ?... 

N'est-il  pas  affligeant  de  penser  qu'en  présence  de  maladies  aussi 
graves ,  et  de  toutes  celles  que  nous  pourrions  énumérer  encore , 
le  médecin  ,  dit  physiologiste  ,  va  se  trouver  réduit  non-seulement 
à  l'impuissance  ,  mais  encore  à  la  déplorable  nécessité  ,  en  suivant 
les  principes  de  sa  doctrine  absolue ,  d'employer  des  moyens  sou- 
vent plus  dangereux  que  l'altération  morbifique  elle-même. 

Ainsi ,  pour  ne  citer  qu'un  exemple  :  qu'il  prenne  ,  comme  il  ne 
manquera  pas  de  le  faire,  une  fièvre  inlermittente  pernicieuse 
cérvhrale ,  pour  une  (jastro-entéro-encéphalite ,  et  qu'au  lieu 
d'administrer  immédiatement ,  et  avec  énergie  les  préparations  de 
quinquina  ;  en  suivant  bien  entendu  les  règles  convenables ,  il  pra- 
tique des  émissions  sanguines  et  donne  des  boissons  gommeuses, 
comme  il  ne  manquera  pas  encore  de  le  faire ,  l'expérience  la  plus 
positive  a,  déjà  depuis  longtemps,  appris  ce  que  deviendra  le  mal- 
heureux malade  au  deuxième,  troisième  ou  quatrième  accès!.... 

Mais  c'est  dans  l'ignorance  des  névroses ,  dans  la  confusion  de 
la  gastrite  et  de  la  gastralgie  ,  que  se  révèlent  plus  particulièrement 
encore  les  désavantages  et  les  dangers  de  la  médecine  physiologi- 
que ,  nous  terminerons  cet  exposé  par  leur  examen. 

Le  réformateur ,  placé  sous  l'influence  progressive  du  système 
absolu  qui  dominait   son   génie   d'observation,  commença   par 
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l'oxamcn  sérieux  des  faits  lelalifs  à  riiidainmalion  qu'il  décrivit, 
avec  tant  de  supériorité ,  dans  les  principaux,  modes  qu'elle  peut 
offrir,  et  dans  les  divers  tissus  qu'elle  est  susceptible  d'affecter. 

Il  se  passionna  pour  son  œuvre  ,  et  ce  grand  fait  pathologique 
devint  bientôt  son  idée  fixe  ,  la  condition  anormale  dans  laquelle 
il  voulut  renfermer,  progressivement,  à  peu  près  toutes  les  mala- 
dies. Au  milieu  des  plilegmasies  ,  celles  de  l'appareil  digestif  appe- 
lèrent plus  particulièrement  encore  son  attention;  il  lit  l'histoire  de 
la  gastro-entérite ,  d'une  manière  si  neuve  et  si  lumineuse,  que 
plusieurs  médecins,  d'une  érudition  assez  bornée  toutefois,  le 
regardèrent  comme  l'inventeur  de  cette  altération. 

Nous  avons  prouvé  que  plusieurs  observateurs  l'avaient  déjà 
signalée  d'une  manière  assez  précise,  et  comme  l'a  dit  M.  Barras  : 
Supjilémcnt  au  trait,  des  (jastral.  p.  io9  : 

«  Loin  de  négliger  l'ouverture  du  canal  digestif  on  l'ouvrait  déjà 
du  temps  de  Willis  qui  vivait  au  milieu  du  xvi'  siècle  ,  et  on  exa- 
minait même  la  mu([ueuse  de  ce  canal  avec  l'attention  la  plus 
scrupuleuse,  comme  on  peut  le  voir  dans  un  fait  rapporté  par  ce 

médecin Nous  pouvons  donc  répéter  ce  que  nous  avons  dit 

dans  le  traité  sur  les  gastralgies,  c'est  que  si  nos  prédécesseurs 
n'ont  point  parlé  de  l'inflammalion  de  la  muqueuse  digestive  dans 
la  cardialgic  ,  la  gastrodj  nie  ,  l'hypocondrie  ,  c'est  parce  que  celle 
inflammation  n'y  existe  pas  ,  et  non  parce  qu'ils  l'auraient 
niccunnuc.  » 

L'histoire  de  la  gastrite  ,  par  le  réformateur ,  produisit  toutefois 
une  sensation  si  vive  et  si  générale  qu'on  ne  rêva  bienlol  plus 
qu'irritations  digeslives,  el  (juc  chacun  se  crut  affecté  ,  pour  le 
moins,  d'une  phlegmasie  chroni(|ue  de  l'estomac.  On  vil  ainsi  se 
reproduire  le  grave  inconvénient  d'occuper  le  public  des  idées 
médicales,  et  de  fixer  toute  l'aUcntion  sur  une  maladie  sérieuse; 
on  se  rapjiela  qu'à  l'époque  de  Corvisart ,  lorsqu'il  faisait  des  leçons 
sur  les  maladies  du  cœur,  lous  les  élèves  s'en  croyaient  affectés, 
et  (juc  les  étudiants  do  Montpellier  se  regardaient  comme  atteints 
de  phthisie,  lorsque  Baumes  publiait  ses  recherches  sur  celte 
redonlabic  alléralion. 
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La  gastrite  clironiqiie  étant  devenue  la  malailie  à  la  mode,  on 
vit  le  régime  alimentaire  modifie  si  profondément  que  le  thé ,  le 
café,  les  liqueurs,  le  vin,  le  gibier,  les  viandes  noires,  les  ragoûts 
épicés,  etc. ,  disparurent  à  peu  près  entièrement  des  tables  les 
mieux  servies,  et  se  trouvèrent  bientôt  remplacés  par  l'eau  pure, 
les  viandes  blanches,  le  lait  et  les  légumes  herbacés.  Le  régime  de 
P}  thagore  avait  été  substitué  au  régime  d'Épicure. 

La  réforme  ne  se  borna  point  à  l'art  culinaire ,  elle  fut  également 
remarquable  dans  l'art  pharmaceutique  :  et  dans  les  officines ,  la 
thériaque,  le  quinquina,  la  casse,  l'émétique,  le  séné,  les  éthers, 
les  élixirs,  etc.,  naguère  encore  en  si  grande  vénération,  furent 
contraints  de  céder  la  place  à  la  gomme  ,  aux  sangsues,  à  la  racine 
de  guimauve,  aux  émulsions,  aux  sirops,  etc.  La  lancette  fut  à 
peine  tirée  de  son  étui  ;  mais  cependant  le  sang  coula  partout  en  si 
grande  abondance,  par  les  piqûres  multipliées  des  sangsues,  que, 
dans  l'espace  de  quelques  années,  l'espèce  hirudienne  fut  presque 
entièrement  détruite ,  à  tel  point  que  ces  vers  aquatiques  sont 
aujourd'hui  très-rares;  heureusement  que  leur  vertu  curative  est 
sensiblement  diminuée ,  et  que  l'on  a  retrouvé  les  cas  où  la  lancette 
peut  avantageusement  les  remplacer. 

Si  nous  rapprochons  actuellement  des  effets  bien  connus  aujour- 
d'hui de  ce  régime  et  de  ce  traitement,  ceux  des  commotions  poli- 
tiques auxquelles  fut  exposée  la  génération  actuelle  dans  notre 
patrie ,  nous  comprendrons  aisément  la  grande ,  l'énorme  propor- 
tion des  maladies  nerveuses  qui  vinrent  alors  se  manifester,  et  les 
funestes  inconvénients  de  l'erreur  étrange  dans  laquelle  tomba  le 
réformateur  en  confondant  ces  maladies  avec  les  inflammations. 

Cette  confusion  est  d'autant  plus  dangereuse ,  dans  ses  consé- 
quences pratiques  de  chaque  jour,  que  le  traitement  des  phleg- 
iiiasies  ,  même  à  l'état  chronique ,  est  à  peu  près  opposé  à  celui  des 
névroses;  et  vice  versa. 

C'est  l'idée  que  voulait  rendre  Boërhaave  lorsqu'il  disait  :  «  Il  est 
à  regretter  que  les  maladies  nerveuses  conservent  le  même  nom, 
bien  qu'elles  naissent  de  causes  opposées.  Si  l'on  n'établit  aucune 
différence  dans  leur  traitement  soit  qu'elles  résultent  de  la  pléthore 
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soit  qu'ollcs  dépcndenl  de  l'inanition ,  il  est  facile  de  voir  que  les 
iiu'illeurs  médicaments  peuvent  devenir  pernicieux.» 

Uroussais  a  reconnu  lui-même  les  fâcheux  effets  de  la  saignée 
dans  les  maladies  avec  exaltation  ;  il  dit  en  effet:  2'  Exam.  t.  1 , 
jj.  I()S  :  «  Les  lois  de  l'économie  sont  telles  que  la  soustraction  du 
sang  suffit  en  un  grand  nombre  de  cas ,  aussi  bien  que  celle  du 
calorique,  pour  exaller  l'action  organique  des  viscères  et  produire 
une  superstimniation  qui  se  manifeste  par  l'oxaspéralinn  des  iilileg- 
masies,  ou  par  des  phénomènos  convulsifs  de  la  plus  haute  inten- 
sité. »  Comment  le  réformateur  ne  s'aperçoit-il  pas  qu'il  prend  ici 
des  névroses  pour  des  inflammations  ;  et  comment  peut-il  persister 
dans  la  prescription  des  émissions  sanguines  contre  les  premières 
de  ces  maladies? 

La  crainte  exagérée  des  stimulants  conduit  également  le  novateur 
à  la  plus  fausse  des  théories  sur  l'action  de  ces  moyens.  11  dit  en 
effet  :  Traité  de  }'irritationct  la  folie  ,  2'  édit. ,  /.  /  ,  p.  48  : 

«  Si  lîrovvn  avait  étudié  l'irritation  dans  les  organes  au  lieu  de 

la  considérer  d'une  manière  abstraite il  aurait  reconnu  que  les 

personnes  dont  le  régime  est  trop  excitant ,  au  lieu  de  devenir 
ni{»ins  irritables,  comme  il  le  prétend,  le  deviennent  d'avantage, 
et  Unissent  par  ne  pouvoir  plus  supporter  aucune  excitation.  » 

Ce  principe  serait  vrai  si  les  stimulants  produisaient  toujours 
des  inffanmiations  comme  le  pensait  Broussais  ;  il  est  faux  dans 
tous  les  cas  où  ces  moyens  ne  déterminent  pas  de  phlegmasie, 
d'ajirés  cette  loi  jibysiologique  établie  par  Bichat,  et  qui  Inuive 
snrtiiul  ici  son  application:  «  l'habitude  émousse  le  sentiment,  » 
tl'aprés  l'expérience  de  chaque  jour  pour  les  grands  buveurs,  et  pour 
ce  pharmacien  Huquet  dont  l'estomac  avait  pu  supporter  progressi- 
vement, comme  boisson,  le  \in,  rcaii-de-vic,  l'alcool,  enfin  l'élher. 

C'est  particulièrement  ii  l'dccasiun  de  la  (/axlrile  chronique, 
(htnl  il  imiduisit  une  si  bonne  description  ,  (jue  le  réformateur  a 
sérieusement  compromis  sa  diiclrino  et  fait  un  grand  nombre  de 
victimes  en  confondant  cette  altération  avec  la  (jastrahjie. 

Voirparloutdesinflammationsdc  l'estomac,  ne jamaisrecnnnaîlro 
franclieDictit  une  seule  névrose  dans  cet  organe  ,  traiter  toutes  ces 
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maladies  par  la  diète,  l'eau  de  gomme  et  les  sangsues;  et  leur 
convalescence,  par  le  régime  débilitant,  le  lait,  les  légumes,  les 
fécules  et  les  viandes  blanches  ;  persister  dans  l'emploi  de  ces 
moyens  sans  vouloir  se  laisser  éclairer  par  les  plus  fâcheux  résul- 
tais, est  un  travers  de  sens  et  de  raison  que  l'on  ne  comprendrait 
jamais  dans  un  aussi  grand  observateur  que  Broussais ,  si  l'on 
n'avait  pas  eu  l'occasion  de  voir  jusqu'où  l'esprit  de  système  est 
susceptible  de  porter  l'aveuglement  des  plus  profonds  génies. 

La  gastro-manie ,  d'après  l'expression  de  M.  Barras ,  était  alors 
tellement  impérieuse  que  du  novateur  elle  gagna  les  médecins  et 
les  gens  du  monde.  Broussais  ne  voyait  plus  autre  chose  comme  il 
est  aisé  de  s'en  convaincre  en  parcourant  ses  recueils  périodiques 
et  ses  ouvrages  ;  il  rattachait  à  la  gastro-entérite  la  plupart  des 
maladies ,  et  ne  décrivait  presque  aucune  altération  morbide  sans 
y  joindre  sa  phlegmasie  privilégiée ,  au  moins  à  titre  de  complica- 
tion, lorsqu'il  n'osait  pas  la  présenter  comme  l'affection  principale. 
Aussi  quand  le  savant  du  catéchisme  dit  au  jeune  médecin  :jo.  03: 

«  Vous  croyez  donc  qu'une  irritation  habituelle  de  l'estomac 
dispose  à  l'apoplexie?  Celui-ci  lui  répond  :  oui  monsieur  je  le 
crois,  parce  que  l'expérience  l'a  démontré.  » 

Nous  admirons  surtout  à  la  page  103  le  moyen  ingénieux  que 
Broussais  met  en  usage  pour  se  ménager  le  monopole  de  la  gastrite 
et  pour  se  procurer  des  lecteurs. 

«  Vous  me  parlez  toujours ,  dit  le  savant ,  de  ces  inflammations 
chroniques  du  canal  digestif;  il  me  semble  qu'il  n'est  nullement 
question  de  ces  maladies  dans  les  auteurs  que  j'ai  lus.  »  Le  jeune 
médecin  lui  répond  :  «Je  le  crois  bien,  monsieur,  on  ne  les  avait 
jamais  connues  avant  notre  époque ,  mais  si  vous  aviez  pris  lecture 
de  l'histoire  des  pliieijmasies  chroniques ,  vous  en  auriez  une 
idée ,  et  ce  serait ,  pour  vous,  pour  votre  famille  et  pour  vos  amis, 
un  très-grand  avantage.  » 

Les  médecins  même  les  plus  distingués  ne  furent  pas  tous  à 
l'abri  de  l'influence  que  nous  signalons.  Ainsi,  M.  Guercent  père, 
dont  nous  reconnaissons  tout  le  mérite  comme  praticien ,  dans  son 
article  GvsTRiTE,  T)irl.  dex  scienc.  infd.,  I.  •/?,  p.  ôGo,  ndmol  des 
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gaslrilcs  :  1°  par  empoisonnement  ;  2"  par  mi'laslaso  ;  3°  essenliolles  ; 
4»  avec  catarrhe  pulmonaire  ;  5°  avec  typlius  ;  6"  latente  ;  7°  synipio- 
maliiiue;  8°  aiguë;  9°  chronique.  »  L'auteur  confond,  sous  l'inspi- 
ration (lu  réformatour,  la  gastrite  avec  la  gastraljîic,  la  fièvre 
intermittente,  clc.  En  clTcl,  il  ajoute,  p.  403  :  «  Lroussais  a  fait 
voir  (pie  des  inflammalious  do  l'estomac ,  souvent  très-graves  et 
mémo  mortelles ,  se  présentent  tantôt  sous  l'apparence  d'une 
alTeclion  catarrhalo  pulmonaire,  tantôt  sous  l'aspect  d'une  fièvre 
intermittente  alaxiciuc,  quckiucfois  même  sans  aucun  symptôme 
fébrile.  » 

riusieurs  observateurs  ayant  reconnu  les  graves  erreurs  de  la 
médecine  physiologique,  ont  avoué  publicjuemenl,  dans  une  sorte 
d'amende  honorable,  la  faute  (ju'ils  avaient  commise  on  adoptant 
sa  théorie  d'une  manière  trop  exclusive.  M.  Alexandre  Laborderie 
s'exprime  ainsi  sur  ce  sujet  : 

«  La  médecine  physiologique  a  dirigé  seule  mes  premiers  pas 
dans  la  pratique  médicale.  Telle  était  ma  prévention  ,  que  les  mala- 
dies les  moins  identiques  me  semblaient  appartenir  à  la  même 
classe.  En  vain  jo  me  disais  :  «  L'identité  ne  peut  exister  dans  dos 
affections  différentes  par  leurs  causes,  leurs  symptômes,  leur 
Irailemcnl  cl  leurs  altérations  de  tissus.  Tout  raisonnement,  selon 
mon  opinion ,  se  taisait  devant  l'idée  de  la  fiaslro-mlirile.  L'occa- 
sion de  réparer  deux  années  d'erreurs  n'était  pas  encore  arrivée 
pour  moi.  » 

Un  des  amis  de  M.  Labordcrio,  médecin  comme  lui,  devient 
victime  du  traitement  antiphlogistiqiie  employé  contre  une  gastralgie. 
Ce  fait<(  owrrc  les  yeux»  du  premier;  il  en  lire  ces  conclusions: 
«  1"  La  thérapeutiipie  ne  repose  pas  tout  entière  sur  les  sangsues 
et  l'eau  de  gonmic ,  connue  l'ont  prétendu  les  adeptes  de  la  doc- 
trine pl'ysiol()gi(pie;  2"  il  laul  repousser  la  théorie  inenscuigère  qui 
proclame  (|ue  toutes  les  maladies  résident  dans  l'excès  du  sang; 
II"  enfin,  il  faut  tenir  compte  do  l'iulluiince  nerveuse  dont  les 
modifications  sont  infinies.  » 

In  autre  médecin,  M.  1)...,  écrivait  le  30  avril  1S2S,  diidépar- 
lemeiil  dis  Dcnx-Sèvrrs,  ii  M.  llarras  :  «  Imbu  de  la   médecine 
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physiologique,  je  crus  dernièrement  que  j'étais  atteint  do  gaslro- 
onlérile  chronique;  mais  les  avis  contenus  dans  votre  ouvrage  sur 
les  (jaslraUjics  et  les  enln-nl(jies  m'ont  presque  radicalement 

guéri Je  compte  d'aulanl  plus  sur  vos  conseils,  qu'ayant  été, 

comme  moi ,  victime  de  la  nouvelle  théorie  médicale,  vous  sentirez 
mieux  que  personne  le  bien  que  cette  réponse  pourra  me  faire.  » 

Si  nous  pouvions  rapporter  ici  les  faits  multipliés  que  nous 
avons  recueillis  depuis  plus  de  vingt  ans  sur  les  funestes  effets  de 
la  confusion  des  gaslro-entéritcs  et  des  gastvo-entcralgics,  nous 
indiquerions  un  grand  nombre  de  sujets  qui  sont  venus  nous  con- 
sulter, dans  un  état  voisin  du  marasme  et  de  l'épuisement  complet, 
après  avoir  été  soumis,  depuis  plusieurs  mois,  à  la  diète,  au  régime 
débilitant,  aux  applications  de  sangsues,  aux  boissons  gorameu- 
ses,  etc.,  et  que  nous  avons  presque  tous  assez  prompleraent 
guéris  par  un  régime  en  même  temps  doux  et  réparateur,  par  quel- 
ques opiacés  et  quelques  boissons  légèrement  aromatiques  ;  ces 
malades  étant  affectés  d'altérations  nerveuses  des  voies  digestivcs , 
que  l'on  avait  prises  pour  des  phlegmasies,  et  sensiblement  aggra- 
vées par  le  traitement  antiphlogistique. 

Nous  ne  voulons  pas,  du  reste,  nous  faire  un  grand  mérite  de 
ces  guérisons  qu'ont  obtenues  comme  nous  tous  les  praticiens  qui 
n'ont  pas  adopté  les  principes  exclusifs  de  la  médecine  physio- 
logique. 

Aujourd'hui  les  esprits  sont  assez  généralement  éclairés  sur  ces 
graves  inconvénients  d'une  théorie  trop  absolue,  et  les  faits  de  cette 
nature  se  présentent  beaucoup  moins  fréquemment  à  notre  obser- 
vation. 

M.  Barras  dit  sur  le  même  sujet.  Traité  des  yastral.,  p.  49  : 
«  Je  ne  crains  pas  d'afQrmer  que  les  victimes  de  la  nouvelle 
théorie  des  affections  gastro-intestinales  chroniques  se  multiplient 
d'une  manière  effrayante.  Le  professeur  Doyor  m'a  dit  et  m'a  auto- 
risé il  écrire  qu'il  avait  guéri ,  à  l'aide  de  la  nourriture  et  des 
médicaments  toniques,  plus  de  trente  personnes  qu'on  avaitréduites 
auparavant  à  l'état  le  plus  déplorable  par  les  sangsues,  l'eau  de 
gomme ,  1q  régime  lacté ,  etc.;  et  feu  le  docteur  Georget  rencontra 
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Irois  exemples  de  gastralgie  hypocondriaque  dans  lesquels  le  trai- 
tement anliphlogistique  eut  pour  résultat  l'exténuation  physique  la 
plus  complète,  jointe  aune  sorte  d'imbécillité.  » 

Appuyé  sur  les  faits  nombreux  et  poslifs  de  son  excellent 
ouvrage,  M.  Barras  arrive  à  cette  induction  générale, /y.  (US: 
«  iCaitrès  l'expérience  de  tous  les  siècles  et  des  meilleurs  obser- 
vateurs modernes,  d'après  le  raisonnement  et  même  le  simple 
bon  sens ,  on  doit  admettre ,  comme  on  l'a  toujours  fait  avant  la 

doctrine  physiologique  des  affections  essentiellement  nerveuses 

En  confondant  les  névroses  avec  les  inflammations,  les  médecins 
physiologistes  enseignent  donc  une  fausse  théorie  qui  expose  les 
praticiens  à  des  méprises  toujours  très-fâcheuses  pour  les  malades, 
et  quol(|uefois  mortelles.  » 

Ainsi  ,  les  principaux  faits  de  la  question  sont  déjà  bien 
démontrés  : 

1"  Broussais  a  confondu  les  gaslrahjics,  les  hypocondries,  etc., 
avec  la  fjaxfrite  chroHii/uc,  les  (jastro-cnlvruUjics  avec  les 
gaftfro-rutérilcs;  comme  nous  l'avons  prouvé  ])ar  le  texte  même 
des  ouvrages  du  réformateur,  et  notamment  des /)ro;>fMj/?o»j.vccf.ii, 
ccciii,  rcr.iv,  cccxxxvi.cccxLiii,  cccxlvi,  etc.  ;  et  comme  il  le  dit  de 
la  manière  la  plus  positive,  Catôch.  de  la  méd.  phys.,  p.  220  : 
«  Dans  les  gastrites  et  les  gastro-entérites  chronicpies,  l'influence 
des  voies  digeslivcs  sur  le  cerveau  n'est  pas  moins  reniarquable  : 
lorsqu'une  personne  fort  irritable  est  attaquée  de  ces  inllamma- 
lioiis,  leur  effet  sur  le  moral  se  manifeste  par  l'inquiétude,  la 
tristesse,  les  pressentiments  funestes,  comme  on  l'observe  chez 
tous  les  hypocondriaques.  » 

2"  De  cette  confusion  dans  la  théorie  sont  résultés ,  pour  la 
pratique  ,  des  désavantages  tellement  graves ,  tellement  prononcés, 
(pie  cette  révolution,  trés-fâcheuse  sous  ce  point  de  vue  cajtital , 
devait  amener,  comme  nous  l'avons  déjà  dit ,  une  conire-révolulion 
Broussais  avait  surtout  effectué  la  première,  M.  Barras  devait 
parliculiérement  opérer  la  seconde.  W  dit  à  cette  occasion,  Suppl. 
ou  Traité  dis  (jastral.,  p.  220  :  «  Kn  établissant  une  différence 
tranchée  entre  les  névroses  et  les  inllanimalions  gasiro-inteslinales. 
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nous  avons  été  assez  heureux  pour  faire  changer  le  traitement  de 
ces  névroses  qui  ne  consistait  alors  que  dans  l'usage  exclusif  des 
sangsues ,  de  l'eau  de  gomme  et  du  régime  maigre  ;  cet  usage  est 
aujourd'hui,  1838,  généralement  abandonné,  du  moins  dans  la 
capitale  ;  car  les  mémoires  à  consulter  que  nous  recevons  des  pro- 
vinces prouvent  que  l'on  y  abuse  encore  des  antiphlogistiques 

La  conlre-révolution  de  cette  partie  de  la  thérai)eutique  est  à  peu 
prés  complète.  Les  médecins  physiologistes  eux-mêmes ,  qui  ont 
fait  commettre  tant  de  fautes  graves  en  assimilant  les  gastro-enléral- 
gies  aux  gastro-entérites,  en  les  traitant  toutes  par  les  mêmes 
moyens,  reviennent  de  leurs  erreurs.  » 

Il  ajoute,  Traité  des  gastrites,  p.  G19  :  «  C'est  ainsi  que  le 
docteur  Boisseau  ,  qui ,  dans  le  Dictionnaire  abrégé  des  sciences 
médicales ,  avait  confondu  toutes  les  névroses  de  l'estomac  et  des 
intestins  avec  la  gastro-entérite  chronique,  sépare  actuellement 
les  névroses  de  l'inflammation  du  canal  alimentaire,  comme  on  le 
voit  dans  sa  Nosographie  organique.  »  Georget  dit  également, 
Dict.  de  méd.,  t.  21,  p.  29  :  «  Un  disciple  judicieux  de  la  nouvelle 
école,  M.  Roche  ,  tout  en  rattachant  les  névroses  à  l'irritation,  les 
a  cependant  distinguées  des  autres  maladies,  en  les  désignant  sous 
le  nom  d'irritations  nerveuses.  » 

La.  Gazette  médicale  da  13  février  1830  assure  que  le  réfor- 
mateur a  positivement  éprouvé  sur  lui-même  le  danger  des  débili- 
tants, le  grand  avantage  du  vin,  des  consommés,  etc.,  dans  les 
gastralgies  prises  et  traitées  pour  des  gastrites  ;  qu'il  a  été 
soustrait  à  l'influence  d'une  faiblesse  mortelle,  dans  un  cas  de  ce 
genre  ,  par  les  moyens  réparateurs. 

On  ne  comprendrait  pas  bien ,  par  la  simple  théorie ,  les  funestes 
effets  des  émissions  sanguines ,  des  boissons  gommeuses ,  de  la 
diète,  du  lait,  des  aliments  végétaux,  herbacés,  etc.,  dans  les  névroses 
en  général,  et  dans  les  gaslro-cntéralgies  en  particulier,  si  les  faits 
les  mieux  constatés  ne  démontraient  la  réalité  de  ce  principe. 

Ainsi  Baglivi  avait  déjà  fait  observer  que  «  les  délayants  et  les 
mucilagineux  développent  l'irritabilité  nerveuse  et  prolongent  les 
maux  des  nerfs.  »  Wbyll  attribue  la  fréquence  de  l'hypocondrie  , 
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dans  le  bas-pciiplo  du  nord  de  l'Angleterre,  à  l'abus  du  laii,  de 
l'orge,  des  pois,  du  gruau,  des  choux,  des  pommes  do  terre,  etc. 
M.  Barras  lui-même,  loc.  cit.,  p.  322,  pense  quo  «  les  ramollisse- 
ments de  la  muqueuse  digeslive  sont  peut-être  plutôt  le  résultat  des 
relâchants  employés  contre  la  gastrite  prétendue  ,  que  de  la  gastrite 
elle-même.  Il  croit  (pic  l'endosmose  de  M.  Dutrocliet  pourrait 
Lieu  jouer  un  certain  rôle  dans  cette  altération.  » 

Du  reste,  M.  Barras  n'est  pas  plus,  comme  il  le  reconnaît  lui- 
même  ,  l'auteur  exclusif  de  cette  contre-révolution  ,  que  Broussais 
ne  l'avait  été  de  la  révolution  précédente.  En  elïel,  d'après  M.  Barras, 
llippocrate  et  Galien  ont  décrit  les  gastralgies;  Sydcnham,  Tissot, 
Wliytl ,  Schniidtmann  ,  etc.,  les  ont  même  bien  observées. 

11  ajoute,  Trnftî-  des  (jastral.,  p.  310  :  «  La  plupart  de  ces 
médecins ,  entre  autres  Sydenhani ,  l'un  des  plus  grands  observa- 
teurs du  XVII''  siècle,  s'accordent  k  dire  que  les  perles  immodérées 
ou  intempestives  du  fluide  sanguin  entraînent  la  délicatesse  ,  l'ato- 
nie et  la  mobililé  de  ce  système;  que  des  névroses  variées  en  s(tnl 
fréquemment  la  suite;  ils  le  prouvent  en  rapportant  une  multitude 
de  faits  particuliers.  Tissot,  Viridel,  Van-Swiéten,  Wliyli,  etc.,  en 
citent  plusieurs  de  ce  genre.  » 

Le  dernier  de  ces  auteurs  distingue  même  avec  sagacité  la  gas- 
tralgie de  la  gastrite,  et  dit,  Traité  dcxmalad.  nerv.  :  «  Ladélicatosse 
extrême  des  nerfs  de  l'estomac  et  des  intestins  ne  doit  pas  être 
confondue  avec  ce  senlinionl  vif  on  celte  augmentation  de  (sensi- 
bilité cpii  est  une  suite  de  l'état  inllammatoirc.EnolTel,  quand  il  y 
a  inflammation  ,  tout  ce  qui  est  irritant  cause  do  la  douleur  à  l'eslo- 
mac  el  aux  intestins  ;  tandis  quo ,  dans  le  cas  do  névrose ,  co  sont 
les  substances  insii»ides  ,  etc.  » 

M.  Barras  ajoute.  Traité  des  (joslnil.,  ji.  4.ï7  :  «  11  inq)orte 
d'autant  plus  de  ne  pas  confondre  les  gastrites  et  les  gastralgies, 
que  ce  qui  guérit  les  phiegniasies  de  l'estomac  peut  exaspérer  cl 
même  créer  ses  maladies  nerveuses,  olcpic  les  moyens  curatifs  de 
celles-ci  .sont  contraires  dans  celles-là.  »  Il  dit  aussi,  Inc.  ctt., 
p.  3t0  :  «  Voulez-vdus  une  dilTéroncc  encore  plus  tranchée,  >ous 
la  trouverez  duus  la  production  des  névroses  par  les  évacuations 
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sanguines.  11  me  semble  du  moins  que  c'est  là  une  preuve  décisive 
de  la  non-identité  des  inflammations  et  des  maux  de  nerfs.  En 
effet,  les  saignées  elles  hémorragies  copieuses  étant  les  principaux 
moyens  curatifs  des  phlegmasies ,  guériraient  aussi  les  névroses,  si 
l'état  morbide  qui  les  constitue  ne  différait  pas  essentiellement  de 
l'état  inflammatoire.  Or,  loin  de  guérir  les  maladies  nerveuses,  ces 
évacuations  les  créent  très-souvent  et  les  entretiennent  presque 
toujours.  » 

D'un  autre  côté,  l'eflicacité  des  excitants  et  des  toniques  dans 
les  gastralgies  est  aujourd'hui  constatée  par  l'expérience ,  comme 
le  prouvent  les  faits  rapportés  par  Fred.  Hoffmann ,  Schmitd- 
mann,  Barras,  etc.,  et  ceux  que  nous  pourrions  fournir  en  assez 
grand  nombre.  Il  en  est  de  même  des  préparations  d'opium. 
M.  Barras,  loc.  cit.,  p.  211,  parle  d'un  homme  de  trente-six  ans 
qui  s'exprime  ainsi  relativement  à  l'heureuse  influence  de  ce  médi- 
cament : 

«  L'opium  est  enfin  venu  à  mou  secours.  L'usage  de  cette 
substance  m'a  procuré  une  nouvelle  vie.  Sans  elle  je  ne  pourrais 
plus  exister.  Un  quart  de  grain  de  ce  précieux  suc  calme  mes  dou- 
leurs, chasse  la  tristesse  et  me  rend  la  gaîtc.  »  Or,  tous  les  prati- 
ciens savent,  aujourd'hui  surtout,  que  ces  moyens  seraient  loin  do 
réussir  dans  une  véritable  gastrite. 

Les  prétentions  de  M.  Barras ,  et  nous  devons  le  dire  à  sa 
louange ,  ne  sont  pas  plus  exclusives  relativement  à  la  contre-révo- 
lution qu'il  a  produite  lorsqu'il  parle  du  traitement  des  gastralgies. 
11  dit  en  efl'et  que  ce  traitement  n'est  pas  nouveau  ;  que  de  Uaën  , 
par  exemple,  en  employait  un  semblable  au  sien  pour  le  fond.  11 
ajoute  que  cela  est  d'autant  plus  remarquable  qu'on  ne  pourra  pas 
accuser  cet  auteur  d'avoir  méconnu  les  phlegmasies ,  et  dit,  loc. 
cit.,  p.  5iS  : 

«  On  sait  en  effet  que  de  Haën  professait  déjà,  du  moins  en 
grande  partie,  les  principes  de  la  médecine  physiologique,  cl  qu'il 
voyait  aussi  très-souvent  des  phlegmasies  là  où  ses  confrères  n'en 
voyaient  pas  ;  qu'en  succédant  à  Stoll  dans  la  chaire  de  clinique  de 
lafacullô  de  Vienne,  il  regarda  comme  iullammiUoircs  toutes  les 
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maladies  que  son  prédécesseur  regardait  comme  bilieuses,  et  qu'il 
prodigua  la  saignée  comme  StoU  avait  prodigué  l'émélique.» 

M.  Barras  offre  encore,  à  notre  sens,  sur  Broussais  le  grand 
avantage  d'être  aussi  peu  exclusif,  aussi  judicieux  dans  la  conception 
de  sa  doctrine,  qu'il  est  modeste  dans  son  exposition.  Il  dit  en 
effet,  loc.  cit.,  p.  GOO  : 

«  L'amour  de  la  vérité  m'oblige  à  faire  une  concession  aux  méde- 
cins physiologistes  :  il  est  trés-vrai  que  les  douleurs  névralgiques 

peuvent  s'accompagner  de  phlegmasie Mais  tel  est  le  grand 

inconvénient,  le  danger  même  des  systèmes  de  médecine,  on  veut 
les  adapter  à  tous  les  faits;  tandis  qu'ils  ne  conviennent  qu'à  quel- 
ques-uns. »  Lorsque  Schmidlmann,  qui  s'est  occupé  avec  beaucoup 
de  succès  des  névroses  digestives,  dit  que  la  gastralgie  peut  se 
compliquer  de  gastrite ,  et  qu'alors  il  faut  traiter  d'abord  par  les 
adoucissants,  ensuite  par  les  toniques,  M.  Barras  s'empresse  de 
reconnaître  la  vérité  de  cette  observation,  et  conclut  ainsi ,/).  354  : 
«  Je  n'attaque  pas  la  médecine  physiologique,  je  ne  voudrais  en 
détruire  que  les  abus.  » 

Celle  manière  de  voir  et  d'agir  est  très-sage,  elle  précise  avec 
une  grande  vérité  le  point  de  vue  où  devraient  toujours  se  placer 
ceux  qui  prétendent  juger  la  doctrine  du  réformateur.  M.  Barras  va 
niémi'  jiis(prà  condanmcr  Johnson  qui  vient  se  poser  en  adversaire 
de  Bniussais  avec  des  idées  aussi  absolues  que  celles  du  novateur. 
Il  dit  en  effet,  Suppl.  nu  Traité  des  qastraL,p.  246  : 

«  Johnson  faisant  jouer  à  la  sensibilité  morbide  do  l'eslomac  le 
n'ile  que  les  médecins  physiologistes  ont  fait  jouer  à  la  ga.strile, 
soulienl  (pie  celle  sensibilité  est  le  point  de  déitarl  de  toutes  les 
affections  liypocondria{]ues,  et  (ju'elle  peut  les  occasionner  sans  so 
montrer  elle-même  par  le  moindre  trouble  des  fondions  digestives. 
Celle  opinion  a  le  défaut  d'être  irop  exclusive.  » 

La  confusion  des  gastro-entérites  et  des  gaslro-enlérahjies, 
disons  même  des  névroses  propremenl  dites  et  des  inpimunations, 
e>l  donc  l'une  des  erreurs  les  plus  graves  et  surtout  les  plus  dange- 
reuses de  1.1  médecine  jiliysiologique.  Les  faits  oliservés  par  Willis , 
Cjieyne.   Whyll,  Bocrhaavc.  Viridcl,  Lorry,  de   Hacn ,    Fred. 
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Hoffmann,  Tissol,  Raulin,  Pomme,  Réveillon,  Comparclli,  Pinel, 
LouycM-Villcrmay,  Esquirol,  Goorgct,  plus  réccramenl  cl  plus  spé- 
cialement encore  par  M.M.  Amétlée  Dupau  ,  Schmicllmann,  Johnson 
et  Barras,  le  démontrent  jusqu'à  l'évidence,  en  faisant  comprendre 
tout  l'avantage  et  toute  l'utilité  de  la  contre-révolution  qui  vient  de 
s'opérer. 

Une  circonstance  de  celte  réaction  doit  surtout  fixer  raltenlion 
des  observateurs ,  c'est  sa  presque  simultanéité  en  Italie ,  en  Alle- 
magne ,  en  Angleterre  ,  en  France  ,  par  les  travaux  de  Comparelti , 
de  Schmidtmann,  de  Johnson  et  de  M.  Barras.  Ce  dernier  dit  en 
parlant  des  trois  médecins  étrangers,  Suppl.  au  Traité  des  gaslral., 
p.  5  : 

«  Nous  invoquerons  leurs  témoignages  avec  d'autant  plus  de 
plaisir  que  leurs  doclrincs  sont  conformes  à  la  nôtre ,  sauf  de 
légères  dissidences  qui  ne  portent  que  sur  des  points  accessoires , 
et  ne  viennent  peut-être  que  de  la  différence  de  climat,  de  mœurs, 
de  constitutions  individuelles,  etc.  Ces  autorités  doivent,  ce  nous 
semble,  exciter  l'intérêt  des  lecteurs.  Nous  espérons  du  moins  que 
les  plus  difficiles  à  convaincre,  s'il  y  en  a  encore,  ne  pourront 
s'empêcher  de  nous  accorder  quelque  confiance  quand  ils  verront 
que  nos  principes,  qui  ne  sont  que  le  résultat  de  l'expérience  de 
tous  les  siècles,  se  trouvent  confirmés  par  l'observation  de  trois 
célèbres  praticiens  modernes,  et  en  harmonie  avec  les  idées  répan- 
dues en  Italie ,  en  Allemagne  et  en  Angleterre ,  sur  les  maladies 
qui  font  le  sujet  de  notre  étude. 

«  On  doit  être  frappé,  en  effet,  do  voir  que  quatre  médecins  , 
qui  ont  étudié  les  gastro-entéralgies  d'une  manière  spéciale  et  dans 
des  pays  différents ,  en  aient  conçu  à  peu  de  chose  près  la  même 
opinion.  Cette  conformité  de  vues  et  de  sentiments  est  d'autant 
plus  digne  d'être  remarquée  que  trois  de  ces  médecins  ont  souffert 
eux-mêmes  les  maux  qu'ils  ont  décrits ,  et  que  le  quatrième  était 
dans  les  circonstances  les  plus  favorables  pour  les  bien  observer.» 
Nous  savons  que  M.  Barras  avait  éprouvé  une  gastralgie  très-grave; 
Schidtmann  était  sujet  à  la  colique  nerveuse,  et  Johnson  à  la 
susceptibilité  gastrique  do  la  même  nature. 
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Tels  sont  les  principaux  désavantages  que  nous  paraît  offrir  la 
médecine  physiologique  en  l'ôludiant  au  double  point  do  vuo  de  la 
théorie  et  de  la  pratique;  il  nous  reste  maintenant,  pour  compléter 
nos  considérations  sur  cette  même  doctrine ,  à  préciser  ce  qui  en 
restera  de  vraiment  utile  pour  la  science  et  i>onr  l'art  ;  enfin,  à  pré- 
senter le  résumé  du  jugement  que  nous  avons  cru  devoir  porter 
sur  la  révolution  médicale  qui  vient  de  s'effectuer  sous  le  titre 
iVclablisscmcnt  de  la  doctrine  phy$iohgi<]ue. 
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£1  exislo,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  plus  do  rapports  qu'on 
ne  le  pense  généralement  entre  les  révolutions  des  sciences  et  les 
révolutions  politiques.  Le  progrès  des  idées  les  prépare,  la  néces- 
sité les  détermine,  l'entiiousiasmc  les  accomplit,  l'expérience  les 
juge ,  le  calme  et  la  raison  épurent  les  résultais  qu'elles  ont  effectués. 

Lorsque  ces  révolutions  n'ont  pour  principe  que  le  vertige  cl 
l'erreur,  pour  moyen  d'exécution  que  la  turbulence  des  passions , 
l'effroi  les  accompagne ,  le  désastre  les  suit  ;  elles  passent ,  à  la 
manière  d'un  sinistre,  sur  une  époque  tout  cnliôre  !... 

Lorsqu'elles  sont  fondées  sur  la  raison  et  la  vérilé ,  le  temps  les 
amène  irrésistiblement;  la  force  morale  des  choses  les  accomplit 
sans  violence  et  sans  commotion  ;  l'expérience  consacre  tous  leurs 
principes  à  la  satisfaction ,  à  l'avantage  de  la  génération  présente  et 
des  générations  à  venir. 

Enfin ,  lorsque  leur  première  impulsion  reconnaît  pour  mobile 
un  mélange  d'erreurs  et  de  vérités,  souvent  une  circonstance  im- 
prévue les  détermiuc ,  une  lullo ,  uu  combat  les  accompagucut ,  un 
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succès  de  vogue  les  décide,  une  grande  irrésûlulion  les  suill... 
5Iais  bientôt  la  réflexion  vient  prendre  la  place  de  l'enthousiasme 
qui  s'évanouit;  la  raison,  la  vérité,  qui  sont  inaltérables  dans  leur 
force  et  dans  leur  puissance ,  parce  que  leur  puissance  et  leur 
force  reposent  dans  leur  essence  propre ,  et  non  dans  l'cxallalion 
de  leurs  moyens,  reprennent  tout  l'empire;  l'erreur  se  dissipe,  et 
les  germes  fructueux  de  la  révolution  qui  vIcmU  de  s'effectuer,  du 
système  qui  va  s'établir  sont  désormais  fécondés  cl  développés 
pour  le  perfectionnement  de  l'intelligence  et  le  bien-être  de  l'iui- 
raanité  !... 

La  première  de  ces  révolutions  appartient  aux  pays  barbares ,  la 
seconde  se  voit  chez  les  nations  calmes  et  sages  qui  s'inspirent  au 
foyer  toujours  pur  de  la  raison  suprême ,  la  troisième  se  manifeste 
chez  les  peuples  dont  la  civilisation  est  très-avancée. 

Hâtons-nous  de  le  dire,  c'est  à  ce  dernier  mode  qu'appartient  la 
révolution  médicale  dont  Broussais  fut  le  principal  acteur.  Enfant 
hybride,  et  cependant  bien  remanpiable,  de  l'erreur  et  de  la  vérité, 
sa  doctrine  a  remué  profondément  tout  le  domaine  de  la  science, 
comme  l'a  bien  reconnu  M.  Droz  lorsqu'il  dit ,  Eloge  funèbre  : 

«  Je  laisse  aux  pairs  de  M.  Broussais  le  soin  d'apprécier  el  de 
faire  valoir  ses  travaux  qui  donnèrent  aux  idées  un  si  prodiyicux 
mnurcmcnt.  Or,  si  l'on  veut  savoir  quel  prix  attachaient  à  ces  tra- 
vaux les  pairs  du  réformateur,  écoutons  les  accents  de  leur  dernier 
adieu  sur  la  tombe  même  de  cet  homme  célèbre  : 

«  Dans  les  armées,  dit  M.  le  baron  Larrey,  au  milieu  du  fracas 
de  la  guerre ,  dans  les  hôpitaux  ,  en  France  et  dans  les  pays  étran- 
gers, il  a  partout   observé   avec   le   discernement  du   génie 

Parvenu  à  l'apogée  de  sa  gloire ,  ce  professeur  remarquable  déve- 
lop|)a  SCS  principes  avec  l'éloquence  de  la  conviction.  » 

«  Bepose  en  paix,  cher  collègue,  ajoute  M.  Orlila ,  lu  as  le  rare 
bonheur  de  (piilter  cette  terre  certain  d'avoir  imprimé  à  la  science 
un  immense  mouvement  dont  la  postérité  le  tiendra  compte.  Admi- 
rateurs sincères  de  la  réforme  médicale  qup  lu  as  iirovnquée  sur 
Luit  de  points ,  et  au  sucrés  do  la(|uelle  tu  as  si  puissamniout 
contribué  ,  nous  luédilerons  religicuseuicnl  les  o,'Uvres  «pie  lu  nous 
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lègues;  nous  nous  efforcerons  de  les  féconder,  et,  n'en  doute 
pas ,  nous  transmettrons  à  nos  neveux  les  belles  maximes  d'un 
dqiùt précieux  ijui  a  rendu  ton  nom  immortel,  et  qui  excitera  à 
jamais  les  sentiments  de  la  plus  vive  reconnaissance.  » 

«  Oui,  messieurs,  disait  également  M.  Bouillaud  dans  la  même 
occasion ,  un  astre  des  plus  lumineux  vient  de  s'éteindre  dans  le 
monde  médical!...  Broussais  est  du  petit  nombre  de  ces  hommes 
qu'on  honore  bien  plus  en  disant  ce  qu'ils  ont  fait  qu'en  disant  ce 
fju'ils  ont  été.» 

31.  Gasc ,  remontant  aux  plus  belles  années  du  réformateur, 
s'exprimait  ainsi  :  «  Qui  ne  se  rappelle  cette  époque  d'enthou- 
siasme? Broussais  était  alors  dans  la  force  de  l'âge ,  et  poursuivait 
son  œuvre  avec  l'inspiration  d'un  réformateur  et  la  logique  d'un 
talent  supérieur.  Il  bouleversa  le  sol  médical,  et  se  trouva  tout  à 

coup  à  la  tête  d'une  immense  révolution Personne  n'avait  un 

coup  d'œil  plus  juste ,  un  diagnostic  plus  rapide  et  plus  sûr,  et  ne 
traçait  d'une  manière  plus  lucide  l'histoire  d'une  maladie.  C'est 
ainsi  que  le  grand  praticien  ne  le  cédait  en  rien  au  grand  écri- 
vain. » 

D'après  ces  éclatants  et  graves  témoignages,  la  question  d'ave- 
nir, envisagée  d'une  manière  absolue,  se  trouve  donc  jugée  relati- 
vement à  la  révolution  médicale  qui  vient  de  s'effectuer,  à  la 
doctrine  physiologique  dont  l'établissement  présente  le  plus  impor- 
tant résultat  de  cette  révolution. 

Oui  sans  doute  il  restera  de  cette  même  révolution  et  de  cette 
doctrine  quelque  chose  de  vraiment  utile  pour  la  science  et  pour 
l'art  ;  mais  il  s'agit  actuellement  de  préciser  quelle  sera  la  nature  et 
l'étendue  de  cet  impérissable  héritage  légué  par  le  réformateur  et 
par  notre  siècle  à  la  reconnaissance  de  la  postérité. 

Pour  éviter  toute  confusion  dans  l'exposé  de  ce  troisième  chapitre, 
nous  le  diviserons  en  deux  paragraphes  principaux  : 

]"  Fixation  des  résultats  utiles  de  la  révolution  médicale  ; 
2°  Résumé  dujufjcment  porté  sur  cette  révolution. 
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§  I.  FIXATION  DES  IIÉSULTATS  DE  LA  RÉVOLUTION  MÉDICALE. 

Il  ne  s'ajîil  plus  acIucUemenl  d'établir  les  avantages  présents  de  la 
médecine  pliysioloj^ique  et  do  i;i  révolution  qui  l'a  fait  naître  el 
grandir;  il  faut  traiter  leur  ([ucstion  d'avenir,  el  prévoir  n(tn-seulc- 
monl  si  des  vérités  en  découleront  ullérieuremenl  pour  l'ensei- 
cnemenl  el  la  pratique  ;  mais  préciser  le  nombre  el  la  portée  de 
CCS  vérités. 

Ce  n'est  point  par  do  vaines  conjectures  que  nous  désirons 
arriver  à  la  solution  de  cet  important  problème;  ainsi  conduite, 
cette  entreprise  nous  paraîtrait  vaine  et  sans  résultats  fructueux. 
C'est  encore  par  l'expérience  et  l'obscrvalion  que  nous  voulons 
procéder,  en  nous  élevant,  de  la  vérité  des  faits  accomplis,  ii  la 
ciinnaissance  positive  de  ceux  qui  ne  peuvent  manquer  de  se 
réaliser  un  jour. 

Avant  rétablissomcul  de  la  doctrine  physiologique.  «  trois  sectes 
|iriniipalos,  a  dit  M.  Juhu  Cross,  dans  son  livre  intitulé  :  Paris  et 
Mnnipcllivr,  traduit  de  l'anglais  par  Elie  Revel,  p.  51,  s'étaient 
élevées  sur  les  débris  de  toutes  les  autres  :  les  mécaniciens ,  les 
(impiriijues  et  les  Galénistes  oocupaient  exclusivement  le  domaine 
de  la  médecine.  C'est  à  notre  Brovvn  qu'appartient  la  gloire  do  les 
avoir  toutes  anéanties  I... 

«  Il  faut  pourtant  l'avouer,  le  Brownismc  no  put  jouir  paisible- 
ment de  sa  nouvelle  conquête  ;  quelques  partisans  des  anciennes 
idées  formèrent  une  opposition  active  ;  leur  parti  se  grossit  des 
mécontents ,  cl  la  vicloiro  fut  complète  au  moment  où  Pinel  arbora 

l'étondard  de  la  révolte Enfant  de  l'enipirismo  ralionntd  et  de 

l'analyse  Baconienne  ,  la  nosograpliie  philiisupliiipie  fut  longtemps 
regardée  on  Franco  comme  l'ouvrage  le  plus  parfait  qui  eût  encore 
paru  sur  la  pathologie.  » 

M.  Bouillaud  signale  également  une  sorte  de  filiation  [irogressivc 
dans  la  succession  des  novateurs,  et  dit,  EInijr  funthrc  :  «  I.es  illus- 
tres réfiirmateurs,  les  vrais  législateurs  des  sciences  forment  une  série 
continue  ,  une  surression  logique  cl  nécessaire  ;  de  sorte  que  le 
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dernier  n'est  réellement  que  le  continuateur  do  celui  qui  l'a  iraniô- 
ilialeincnl  précédé,  et  ainsi  des  autres;  ils  se  supposent  les  uns 
les  autres.  » 

Nous  retrouvons  la  même  pensée  dans  l'Eloge  historique,  par 
M.  Bérard  :  «  Parcourir  la  roule  qui  a  été  frayée  par  des  devan- 
ciers ,  mais  aller  plus  loin  qu'eux  après  avoir  suivi  leurs  traces , 
voilà  les  titres  de  gloire  de  presque  tous  les  hommes  qui  se  sont 
distingués  dans  les  sciences.  Les  doctrines  enfantent  les  doctrines, 
les  hommes  de  génie  se  transmettent  leur  héritage,  et,  connue  on 
l'a  dit  avec  raison,  ils  se  supposent  les  uns  les  autres 

«  Deux  circonstances  importantes  :  l'apparition  des  Elementa 
medicinœ  de  Brown  et  de  la  Nosographie  philosophique  avaient 
préparé  la  venue  de  la  doctrine  physiologique.  » 

Ajoutons  que  la  doctrine  physiologique,  à  son  tour,  a  sensihle- 
ment  développé  l'impulsion  de  l'anatomie  pathologique,  et  fait 
naître  en  France  le  Traité  des  gastralgies,  par  M.  Barras;  en 
Angleterre,  celui  de  James  Johnson  sur  le  même  sujet. 

«  Broussais,  dit  encore  M.  Bouillaud,  fut  donc  l'héritier  naturel, 
légitime,  j'ai  presque  dit  prédestiné  de  Bichat  et  de  Pinel  lui- 
même  :  tous  deux  avaient  préparé  la  révolution  dont  il  fut  le  pro- 
moteur. » 

Ainsi,  môme  à  ce  titre,  le  réformateur  serait  assuré  de  laisser 
dans  la  science  et  dans  l'art  quelque  chose  de  réellement  utile. 
Nous  voulons  parler  de  la  destruction  du  Brovvnisme  et  de  ses 
conséquences  pratiques,  du  développement  de  l'anatomie  médicale 
et  morbide  ;  enfin,  d'une  manière  indirecte,  de  la  connaissance 
beaucoup  plus  positive  et  plus  pratique  des  aflections  nerveuses, 
des  gastro-entéralgies  plus  spécialement  encore,  si  bien  observées 
et  décrites  avec  tant  de  soin  par  les  auteurs  de  la  contre-révolution. 

L'influence  de  Broussais  ne  fut  pas  aussi  favorable  à  la  physio- 
logie, à  la  philosophie,  à  la  phrénologie. 

Bichat,  Chaussier,  Uicherand,  Adelon  ,  Magendie ,  etc.,  avaient 
mis  la  première  en  honneur;  c'était  en  quehjue  sorte  la  science  à 
la  mode,  et  partout,  en  France,  on  la  professait  avec  succès  et 
distinction.    Aujourd'hui,   cette  science   a   presque    disparu  du 
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programme  de  renseignement.  Faussc-e  dans  ses  applications  à  la 
pallioloL'ie  par  le  système  exclusif  du  réfonuateur,  elle  ressent 
eiuore  ailuelleinonl  les  fâcheuses  conséquences  du  naufrage  mo- 
mentané de  la  doctrine  qui  lui  avait  emprunté  son  nom. 

Kii  voyant  celte  même  doctrine  réduite  à  des  conditions  si  minimes 
par  la  prétention  du  réformateur  à /'wn/<<5  Wic(//ca/c,  la  masse  des 
lionimcs  inatteutifs,  superficiels  et  prévenus  dit  et  répéta  partout 
cette  funeste  absurdité  : 

«  Voilà  donc  en  réalité  la  doctrine  que  peut  enfanter  la  physio- 
logie ,  voilà  donc  la  véritable  médecine  jiliysiolûgique  !  »  Et  la 
physiologie  fut  frappée  de  ridicule,  de  nullité,  de  réprobation  !... 

Mais  le  temps  de  la  réparation  aura  son  tour,  la  physiologie 
reprendra  dans  l'enseignement  le  rang  distingué  qu'elle  n'aurait 
pas  dû  perdre,  et  les  bons  esprits  s'empresseront  de  reconnaître 
(prune  science  ne  doit  pas  répondre  des  abus  que  l'on  fait  de  ses 
principes. 

La  philosophie  aurait  également  plus  d'une  réclamation  à  faire 
sous  le  point  de  vue  des  dommages  que  lui  causa  le  novateur.  Il 
compromit  sérieusement  le  sensualisme  en  voulant  le  faire  préva- 
loir; il  prostitua  de  nouveau  le  beau  titre  de  philosophie,  en  voulant 
matérialiser  la  science  qu'il  sert  à  désigner. 

Knfin  ,  comme  l'a  dit  M.  Bérard,  en  parlant  de  la  phrénologie  : 
«  Dans  le  cours  de  sa  vive  polémique,  Broussais  avait  rencontré  les 
organologistcs  sur  son  passage,  et  il  leur  avait  lancé  quelques-uns 
de  ces  traits  dont  se  relevaient  si  difficilement  ceux  (ju'ils  avaient 
atteints.  Il  essaya  jtlus  tard  de  faire  revivre  l'hypothèse  de  Gall , 
mais  il  l'avait  tuée  ;  il  n'a  plus  galvanisé  qu'un  cadavre  I  » 

Toutefois ,  dans  cette  aiipréciation  rigoureuse  n'oublions  pas  que 
chez  Broussais  il  existait  deux  hommes  bien  différents  :  1°  l'obser- 
vateur de  génie,  2'  le  .systématique  exclusif;  et  que  dès-lors,  s'il 
fui  peu  favorable  aux  progrès  des  sciences  accessoires  k  la  méde- 
cine, il  ne  devait  jias  en  être  ainsi  pour  la  médecine  proprement 
dite,  et  surtout  pour  la  pathologie  pratique. 

I,c  plus  grand  nombre  des  réformateurs  furent  des  hduunes  de 
cabinet,  des  génies  plus  ou  moins  brillants  que    leur  propre 
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organisalion  éloignait  des  sages  lenteurs  de  l'expérience,  pour  les 
entraîner  dans  les  régions  élevées  de  la  généralisation  systéma- 
tique ;  des  liommes,  par  conséquent,  qui  n'importèrent  le  plus 
souvent  dans  la  science  que  les  produits  de  leur  imagination. 

Le  novateur  français  ne  doit  pas  être  placé  dans  cette  catégorie. 
En  elTet,  comme  l'a  très-bien  fait  observer  31.  Bérard,  loc.  cit.: 
«  Celte  vie  laborieuse ,  ces  éludes  cliniques  consciencieuses  et 
opiniâtres ,  éclairées  journellement  par  la  dissection  des  cadavres , 
établissent  une  différence  immense  entre  Broussais  et  la  plupart 
des  réformateurs  qui  l'ont  précédé.  Son  esprit  était  déjà  mûri  [lar 
l'observation  lorsqu'il  vint  jeter  un  audacieux  défi  à  ceux  qui  avaient 
été  ses  maîtres  ;  et  quand  il  terrassa  ses  adversaires,  ce  fut  autant 
par  la  solidité  de  son  savoir  que  par  la  puissance  de  sa  logi- 
que. » 

En  effet,  Broussais  avait  composé,  dam  le  calme  de  la  raison  ^ 
sons  la  dictée  de  l'expérience  lapins  éclairée,  son  savant  Traité 
des phlerpnasics  clironùjucs,  avant  d'écrire,  ab  irato,  &on  Premier 
Examen  des  doctrines. 

Aussi ,  lorsque  M.  Bérard  a  pu  dire  ,  en  parlant  du  réformateur 
écossais,  loc.  cit.:  «  Brovvn,  créateur  d'une  doctrine  dont  l'ima- 
gination a  fait  tous  les  frais ,  a  cependant  légué  à  Broussais  la 
proposition  qui  fait  la  pierre  angulaire  de  son  édifice  médical , 
savoir  :  «  La  vie  ne  s'entretient  qne  par  fincitation ,  elle  n'est 
que  le  résultat  de  l'action  des  irritants  sur  l'incitabililé  des 
organes,  »  il  nous  est  à  plus  forte  raison  permis  d'ajouter  à 
l'occasion  du  novateur  français  :  Broussais ,  dont  la  doctrine  est 
établie  sur  les  faits  les  mieux  observés,  sur  les  principes  physiolo- 
giques les  plus  incontestables ,  à  laquelle  on  peut  seulement  repro- 
cher trop  de  généralisation  dans  ces  faits ,  trop  d'exclusion  dans 
l'application  de  ces  principes,  offrira  nécessairement  des  erreurs  qu'il 
faudra  bannir  de  la  science  ;  mais  il  présentera  nécessairement 
aussi  des  vérités  fondamentales  autour  desquelles  iront  désor- 
mais se  ranger  les  vérités  nouvelles  que  le  temps  et  l'expérience 
viendront  également  consacrer  pour  le  perfectionnement  ultérieur 
de  la  médecine  physiologique. 

^  27 
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Il  serait  donc  iinporlanUlo  signaler  ici  non-sculonienl  les  acqui- 
sitions acluelics  de  celle  doctrine,  mais  encore  celles  qu'elle  devra 
faire  un  jour  pour  mériter  le  beau  titre  dont  la  décora  son  auteur. 

Les  détracteurs  de  Broussais ,  et  particulièrement  les  médecins 
étrangers ,  n'ont  voulu  voir  dans  sa  doctrine  que  le  système  étroit 
par  lequel  il  s'efforçait  de  la  ramènera  l'utopie  de  l' unité  mcdicalc. 

C'est  ainsi  que  Scliinidtmann  dit ,  à  l'occasion  d'une  épidémie 
qui  avait  régné  à  Oldendorf  au  printemps  de  1824  :  «  Quoique  je 
connusse  la  nouvelle  doctrine  de  Broussais,  je  n'en  donnais  pas 
moins  courageusement  l'émélique  ,  persuadé  qu'en  prenant  toutes 
les  maladies  pour  des  inflammations,  et  en  plaçant  leur  siège  dans 
l'estomac  et  les  intestins  grêles ,  cet  auteur  rêvait  et  avait  des  hallu- 
cinations comme  Brown  et  les  autres  fondateurs  de  systèmes.  » 

>'e  rien  voir  de  [dus  dans  la  doctrine  du  réformateur  que  la 
théorie  de  l'irritation  et  de  la  gastro-entérite,  est  assurément  la 
juger  sans  la  comprendre. 

La  vérité  commande ,  pour  l'apprécier  à  sa  juste  valeur,  de  se 
placer  entre  cet  extrême  et  la  prétention  exagérée  de  son  auteur , 
de  ses  sectateurs  enthousiastes  qui  signalent  celle  doctrine  à  l'admi- 
ration do  la  postérité  comme  le  prototype  de  la  perfection 
médicale. 

Nous  devons  d'abord  tenir  compte  au  novateur  du  courage  qu'il 
a  montré  dans  la  conception  de  celle  immense  entreprise ,  et  de  la 
puissante  énergie  (pi'il  a  déployée  dans  son  exécution. 

H  II  faut,  dit  M.  Munfalcon,  Diclionn.  des  scicnc.  iiiéJ.,  t.  ?rt, 
ji.  150,  reconnaître  autant  de  courage  que  de  génie  dans  l'auleur 
de  la  nouvelle  doctrine  :  la  seule  idée  de  la  révolution  qu'il  espère 
opérer  est  effrayante,  car  si  les  médecins  ont  généralement  moins  de 
préjugés  que  les  autres  hommes,  en  revanche,  ils  tiennent  beau- 
coup |iius  à  ceux  ((u'ils  ont.  » 

In  second  fait  également  bien  établi ,  c'est  la  profonde  sensation 
produite  par  la  doctrine  du  réformateur,  et  l'influence  qu'elle  a 
constamment  exercée  jusqu'ici ,  depuis  son  établissement,  sur  l'en- 
geigncincnt  el  la  pratique  de  la  médecine. 

«  Comme  la  pfditique,  dit  encore  M.  Monfalcon,  loc.  cil.,  h 


1)E   LA    RliVOLUTION    MÉDICALE.  419 

médecine  a  ses  idées  libérales;  en  vain  la  prévention,  l'envie, 
l'ignorance  se  liguent  pour  les  étouffer  ;  elles  font  chaque  jour  des 
conquêtes  nouvelles,  elles  s'insinuent  dans  l'esprit  même  de  leurs 
ennemis,  malgré  eux;  et  tous  les  obstacles  qu'on  leur  oppose  ne 
font  qu'avancer  et  rendre  plus  certain  le  moment  de  leur  triomphe.» 

M.  John  Cross,  loc.  cit.,  p.  7/,  s'exprime  ainsi  sur  la  manière 
dont  la  médecine  physiologique  pénètre  dans  la  conviction  même 
de  ses  détracteurs  :  «  En  attendant  que  paraisse  un  jugement  officiel 
et  définitif,  plusieurs  professeurs  rendent  un  hommage  secret  aux 
idées  fondamentales  de  la  nouvelle  doctrine.  L'un  nie  les  crises  et 
les  métastases  ;  l'autre  reconnait  les  irritations  abdominales  pour 
la  cause  des  fièvres.  Quoique  cela  soit  dit  dans  le  courant  d'une 
leçon,  l'auditoire  n'a  pas  le  temps  de  signaler  le  tribut  qu'on  paie  à 
la  réforme,  parce  que  le  nom  de  Broussais  n'est  jamais  prononcé, 
et  qu'avant  de  glisser  l'insinuation,  on  commence  par  protester  de 
son  attachement  à  la  médecine  hippocratique. 

«  Les  élèves  n'imitent  pas  leurs  professeurs  dans  l'observation 
des  bienséances;  ils  sont  franchement  Broussistes  et  ne  perdent 
jamais  l'occasion  de  le  prouver.  Je  me  souviens  qu'à  l'ouverture 
des  cours  de  cette  année ,  le  professeur  qui  prononçait  le  discours 
d'usage  dit  quelques  mots  contre  les  prétentions  des  novateurs 
modernes.  Comme  il  désignait  assez  clairement  la  doctrine  de 
Broussais,  il  s'éleva  dans  l'amphithéâtre  des  trépignements  et  des 
murmures  d'improbation  qui  couvrirent  la  voix  de  l'orateur  et 
l'obligèrent  de  s'interrompre.  » 

31.  Cross  parle  ici  de  la  faculté  de  Paris,  et  son  livre  s'impri- 
mait en  1820.  Cet  auteur  nous  donne,  d'un  autre  côté,  la  raison 
do  l'enthousiasme  des  élèves  et  de  la  réserve  des  professeurs  lors- 
qu'il ajoute,  p.  i  JS  : 

«  Du  haut  de  sa  chaire ,  Broussais  condamne  également  au  feu 
les  bouquins  parcheminés  des  anciens  et  les  magnifiques  éditions 

des  livres  modernes  ; et/;.  i5i  :  Celui-ci  oublie  peut-être  trop 

souvent ,  dans  ses  déclamations  de  tribun  ,  ce  qu'on  doit  aux  che- 
veux blancs  du  respectable  auteur  du  Traite  de  l'aliénation 
mentale.  » 
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Nous  l'avons  di'jà  dit,  lo  réfornialciir  accordait,  en  ciïel ,  beau- 
coup trop  de  prix  à  ces  succès  d'une  vogue  épliéiiière  ,  en  iniprisant 
les  moyens  si  naturels  el  si  convenants  de  s'attacher  les  hommes  de 
sens  et  de  savoir,  de  mériter  et  de  gagner  en  même  temps  leurs 
suffrages. 

Il  fallait  toute  la  solidité  de  sa  doctrine  pour  la  faire  survivre 
aux  légilinies  réactions,  aux  préventions  inévitables  de  tant  d'amours- 
propres  blessés ,  disons-lc  même ,  de  tant  d'humiliations  person- 
nelles. 

L'invasion  de  cette  doctrine  dans  le  domaine  de  la  science  et  de 
l'art,  malgré  tous  ces  obstacles  réunis,  est  donc  la  meilleure 
preuve  de  la  vérité  de  ses  principes,  et  de  l'inutilité  des  formes 
excentriques  el  souvent  condamnables  dont  sou  auteur  a  dès-lors 
pris  sur  lui  toute  la  responsabilité. 

M.  John  Cross  dit  encore  à  cette  occasion,  loc.  cit.,  p.  70: 
«  Je  voudrais  que  Broussais  recherchât  moins  les  suffrages  des 
jeunes  gens.  Peut-être  sont-ils  plus  persuadés  par  le  style  impé- 
tueux de  ses  écrits ,  le  ton  fougueux  et  déclamatoire  de  ses  leçons 
publiques,  que  par  la  solidité  de  ses  raisonnements.  Si  quelque 
chose  devait  flatter  le  réformateur,  si  quelque  circonstance  devait 
prouver  le  mérite  de  ses  doctrines ,  ce  serait  la  conduite  de  tous 
los  hommes  à  qui  le  droit  de  juger  est  garanti  par  l'âge  el  par  le 
talent.  Parmi  les  praticiens  de  la  capitale,  parmi  tous  les  i)rofes- 
seurs  de  l'école  ,  aucun  n'a  pris  la  plume  pour  réfuter  les  idées  de 
IJroussais.  Après  la  vogue  qu'elles  oui  dejiuis  quelques  années,  ce 
silence  ne  peut  être  du  mépris.  » 

Voilà  pour  le  passé ,  pour  le  présent  de  la  médecine  physiolo- 
gique ;  abordons  franchement  sa  question  d'avenir. 

M.  Monfalcon  s'exprime  ainsi  à  cette  occasion,  loc.  cil., p.  ISO  : 
«  I,ors(pie  la  nouvelle  doctrine  aura  été  exposée  avec  tous  ses 
dévelo|)pemeiits,  nul  doute  qu'elle  ne  triomphe  de  toutes  les  objec- 
tions des  critiques;  elle  a  été  jusqu'à  présent  trop  peu  examinée  et 
discutée  pour  qu'on  puisse  prononcer  sur  elle  délinilivement;  mais 
déjà  combien  elle  parait  exacte ,  lumineuse  !  combien  il  est  facile 
de  prédire  sa  victoire  I  » 
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Si  51.  Monfalcon  veut  parler  ici  de  la  doctrine  physiologique 
rectifiée,  perfectionnée  par  les  résultats  de  l'expérience,  nous 
adopterons  toutes  les  conséquences  de  sa  prédiction  ;  mais  s'il 
considère  cette  doctrine  telle  qu'elle  est  sortie  des  mains  du  réfor- 
mateur, en  la  poussant  à  toutes  les  conséquences  du  système  exclusif 
sur  lequel  Broussais  cherchait  à  la  fonder,  les  faits  et  l'observation 
ne  nous  permettent  plus  de  partager  cette  croyance ,  et  de  prédire 
à  la  médecine  physiologique  un  aussi  brillant  avenir. 

Nous  allons  démontrer  ces  deux  propositions  en  exposant,  sou- 
lignés et  par  ordre ,  les  principes  de  cette  doctrine  qui  resteront 
dans  la  science  et  dans  l'art  ;  en  indiquant  ceux  qu'il  faut  modifier 
et  ceux  qu'il  faut  proscrire  pour  la  faire  arriver  à  la  perfection 
qu'elle  est  susceptible  d'acquérir. 

«  L'idée  de  rapporter  tous  les  phénomènes  des  êtres  vivants  aux 
lois  qui  régissent  la  matière  inorganique,  dit  M.  Bérard,  loc.  cit., 
a  été  considérée  comme  le  pas  le  plus  hardi  qu'on  ait  pu  faire 
en  philosophie.  Je  le  veux,  mais  ce  pas  a  trop  souvent  été  fait 
dans  les  ténèbres  ,  et  Broussais  ne  paraît  pas  avoir  été  tenté  de  s'y 
aventurer.  L'élève,  l'admirateur  et  l'ami  de  Bichat  ne  pouvait 
manquer  de  proclamer  le  vitalisme.  » 

Ainsi ,  la  doctrine  du  réformateur  est  entièrement  fondée  sur  le 
vitalisme  physiologique ,  et  la  première  loi  qu'il  établit  peut  se 
poser  ainsi  foroiulée  : 

]"  Le  corps  vivant  se  trouve  sous  l' empiredeconditions  propres, 
et  régi  par  des  lois  étrangères  aux  lois,  aux  conditions  de  la 
matière  inerte. 

Broussais  distingue  la  force  vitale,  qu'il  regarde  comme  une 
cause  première ,  des  propriétés  vitales.  Pour  lui ,  ce  qu'il  nomme 
la  chimie  virante  est  l'instrument  de  la  force  vitale;  et  les  pro- 
priétés vitales  se  réduisent  à  la  contractilité.  Nous  avons  démontré 
qu'il  existait  ici  confusion,  défaut  de  forme,  et  que,  sans  changer 
le  fond  ,  on  devrait  ainsi  formuler  cette  seconde  loi  de  la  doctrine 
physiologique  : 

2°  Les  conditions  vitales  apparentes  par  les  effets  dont  elles 
sont  le  principe^  et  les  agens  extérieurs,  l'occasion,  peuvent  se 
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réduire  à  deux  amenticllcs  :  1°  faculté  de  sentir,  2"  faculté  de 
se  contracter,  scnsibililé,  contractililô.  On  peut  même  rendre 
cette  faculté  complexe  par  le  terme  d'excitahilité  ,  sans  toute- 
fois identifier  absolument  les  deux  éléments  qui  la  constituent. 

Arrivée  à  la  détermination  de  la  vie  et  des  moyens  susceptibles 
de  l'entretenir,  la  doctrine  physiologique  doit  formuler  ainsi  cette 
troisième  loi  qu'elle  emprunte  au  système  de  Rrown. 

3"  La  vie  est  un  fait  complexe  qui  paraît  s'entretenir  par 
l'exercice  de  l'excitabilité  ;  elle  se  soutient  en  effet  par  l'action 
des  stimulants  extérieurs,  et  tout  ce  qui  auijmcnte  les  phéno- 
nomènes  vitaux  est  stimulant. 

Dans  la  nécessité  de  préciser  le  passage  de  la  santé  à  la  maladie, 
et  de  caractériser  en  môme  temps  ces  deux  états  opposés ,  la 
doflrino  physiologique  élalilil  celte  quatrième  loi  : 

4"  L'influence  des  arjens  extérieurs  et  la  réaction  vitale  qui  la 
suit  peuvent  Mre  normales  .  d'oii  résulte  la  santé  ;  elles  peuvent 
ftrc  anormales,  d'où  résulte  la  maladie. 

Il  s'agit  actuellement  de  savoir  si  la  maladie  est  un  être  distinct 
résumant  l'ensemble  des  symptômes  de  l'état  morbide,  ou  se 
trouvant  représenté  par  un  principe  virulent,  venimeux,  vénéneux, 
toxique,  etc.  :  ou  si  celte  maladie  n'est  que  la  simple  altération 
des  conditions  vitales  qui  doit  toujours  être  comprise  comme  inhé- 
rente à  l'organe  affecté  dont  il  ne  faut,  par  conséquent ,  jamais 
l'isoler. 

Vn  proscrivant  l'ontologie  médicale,  Broussais  a  bien  mérité  de 
la  science.  En  refusant  même  de  reconn.iitrc  à  ce  titre  les  virus, 
les  venins,  les  poisons,  etc.,  il  eût  encore  été  dans  le  vrai.  Mais, 
en  soutenant  que  les  maladies  produites  par  ces  agens  étaient 
i(lenti(pies  aux  mêmes  altérations  déterminées  par  tout  autre  modi- 
ficateur, et  ne  prenaient  aucun  caractère  spécial  de  la  nature  do 
leur  cause  ,  il  est  tombé  dans  une  exclusion  erronée  ;  et  l'expé- 
rience a  déjà  fait  justice  du  principe  qu'il  prétendait  établir  sur  ce 
fdndrnicnt  ruineux.  Il  était  plus  judicieux,  comme  l'observe 
M.  John  Cross  lorsqu'il  disait,  lor.  cit.,  p.  Hi  : 

«  Il  ne  siilFit  pas  de  découvrir  l'organe  malade,  il  faut  encore 
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déterminer  poiirquoi  il  l'est,  comment  il  l'est,  et  tic  quelle  manière 
il  est  possible  de  faire  qu'il  ne  le  soit  plus  ;  car  c'est  en  cela  que 
consiste  la  connaissance  de  ce  qu'on  doit  entendre  par  la  nature 
d'une  maladie.  » 

Toutefois ,  la  science  et  l'art  conserveront ,  sous  le  rapport  de 
cette  importante  question,  les  lois  suivantes  ainsi  formulées  : 

5"  //  ne  peut  exister  aucune  entité  morbide  étranf/cre  à 
l'économie  vivante  ,  et  complètement  isolée  des  organes  ; 

6°  L'état  patholofiique  doit  être  avant  tout  placé,  recherché 
dans  l'affection  des  tissus  vivants  ; 

1"  Toute  maladie  locale  n'est  que  le  résultat  de  l'altération 
des  conditions  naturelles  de  l'organe  affecté. 

Il  s'agit  dès-lors  de  préciser  quelles  sont  les  altérations  générales 
de  ces  conditions  de  la  vitalité.  Le  réformateur  avait  bien  compris 
d'abord  la  nécessité  de  n'en  exclure  aucune  puisqu'il  a  dit:  «  La 
doctrine  physiologique  repose  nécessairement  sur  toutes  les  modi- 
fications que  peut  éprouver  la  vie.  » 

Mais ,  dans  son  extrême  désir  de  simplifler ,  il  arrive  par  degrés 
à  ne  voir  bientôt  plus  qu'un  seul  mode  principal ,  dans  ces  altéra- 
lions,  l'augmentation,  et  par  vouloir  ainsi  ramener  presque  toutes 
les  maladies  à  l'inflammation  proprement  dite.  On  sent  aussitôt 
qu'un  tel  principe  ne  doit  pas  rester  dans  la  science  ,  et  que  les 
faits  les  plus  positifs  en  repoussent  au  contraire  l'admission.  Toute- 
fois ,  cette  base  de  la  doctrine  physiologique  n'est  point  fausse , 
comme  l'ont  annoncé  quelques  esprits  superficiels,  elle  est  au  con- 
traire essentiellement  vraie  ,  mais  en  même  temps  bien  incomplète. 
Ainsi,  la  loi ,  formulée  d'après  l'idée  la  plus  générale  du  réformateur 
devra  présenter  encore  un  axiome  impérissable  en  l'exprimant 
ainsi  : 

8°  L'altération  des  conditions  vitales ,  envisagée  dans  tous 
ses  modes ,  présente  l'origine  et  le  premier  élément  des  maladies 
qui  peuvent  se  développer  dans  l'organisme ,  en  y  comprenant 
pour  rjxiehiues-unes  la  présence  d'un  agent  morbide  particulier. 

Mais  si  l'on  cherclic  à  préciser  ces  niodfs  ,  la  doctrine  physiolo- 
gique indii^uaul  seulement  l'augmentation  comme  très-fré(iueule , 
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et  la  diminution  comme  très-rare,  n'offre  point  de  loi  qui  puisse 
rester  dans  la  science. 

Il  faudra  pour  établir  cette  loi  d'une  manière  invariable  , 
admettre  les  cinq  modes  principaux  d'altération  des  conditions 
vitales:  1°  aïKjmcntation  ;  t"  diminution;  3"  perversion;  4°  sus- 
pension; '6°  extinction  partielle.  On  trouvera  dès-lors  avec  facilité 
la  théorie  du  plus  grand  nombre  des  maladies  ;  tandis  que  Hnius- 
sais ,  dans  son  système  exclusif,  incomplet,  insuffisant,  une  fois 
sorti  des  plilegmasies ,  qu'il  a  décrites  en  maître  ,  marche  d'erreurs 
en  erreurs  en  rattachant  toutes  les  autres  altérations  morbides  à  des 
types  auxquels  il  est  impossible  de  les  rapporter. 

D'après  le  réformateur ,  «  une  maladie  est  toujours  locale  avant 
de  se  généraliser;  il  n'est  aucun  agent  qui  puisse  déterminer  direc- 
lemenl  une  altération  pathologique  dans  tous  les  systèmes  à  la  fois, 
et  les  symptômes  plus  ou  moins  généraux  que  l'on  a  pris  pour  les 
caractères  de  ces  affections  morbides ,  ne  sont  autre  chose  que  les 
effets  sympathiques  d'une  lésion  primitivement  locale.  »  11  pose, 
à  celte  occasion ,  des  principes  vrais  relativement  aux  symiialhies 
morbiliqucs ,  mais  il  fait  encore  un  grand  abus  de  leur  application, 
^ous  formulerons  ainsi  les  lois  de  la  doctrine  physiologiijue  sur  cet 
objet  im|)ortant. 

9°  Chacun  des  organes  de  l'économie  virante  offre  son  exci- 
tabilité spéciale,  et  des  rapports  particuliers  avec  tel  ou  tel 
antre  orgnur ,  indépendamment  de  ceux  qui  le  rattachent  à 
tout  l'oryanisme.  Ces  rapports  généraux  et  particuliers  sont 
établis  surtout  par  le  moyen  des  nerfs;  c'est  ce  c/ui  constitue  le 
lien  sijmpalhigue  au  moyen  duquel  une  maladie  d'abord  locale 
peut  se  généraliser  d'une  manière  plus  ou  moins  complète  ; 

10"  t'ertains  organes  (]ui.  dans  l'état  normal,  ne  semblent  pas 
accuser  une  grande  excitabilité  ,  peuvent ,  dans  l'état  morbide, 
en  acquérir  une  telle  qu'ils  deviennent  des  fayevs  d'impression 
et  de  réaction,  de  véritables  sens  pathologiques.   » 

1 1"  L'irritation  d'abord  développée  dans  un  seul  organe  peut 
te  répéter  dans  un  ou  plusieuvs  autres.  C'est  ainsi  que  se  inani- 
fottrnl  les  sympathies  morbides^ 
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Pai'laut  (le  ces  principes  qui  sont  vrais  et  qui  resteront  à  jamais 
dans  la  science  ,  le  réformateur  veut  expliquer  toutes  les  diathèses 
des  auteurs  par  cette  répétition  sympathique  de  l'irritation.  On 
pourrait  tout  au  plus  admettre  cette  explication  pliysiolo^'iquo  pour 
la  généralisation  de  certaines  phlegmasies ,  de  quelques  alîeclions 
nerveuses,  etc.;  mais  l'expérience  ne  permet  pas  de  l'adopter 
pour  les  scrofules,  les  dartres,  le  cancer,  la  syphilis,  la  résorption 
purulente,  l'anémie,  etc.,  etc.  Sous  ce  rapport,  la  doctrine  de 
Broussais  n'offre  aucune  loi  que  nous  puissions  établir  sur  les  faits. 
Nous  dirons  la  même  chose  relativement  aux  constitutions  médi- 
cales, aux  crises  ,  ii  la  nature  médicatrice  ,  k  la  marche  ,  à  la  durée 
des  maladies ,  etc.  ;  ce  sont  autant  de  questions  de  pathologie 
générale  mal  comprises  par  le  novateur ,  et  qu'il  est  important 
d'harmoniser  avec  la  doctrine  physiologique  pour  conibler  ces 
lacunes  graves  qui  la  rendent  si  positivement  incomplète. 

Arrivé  au  grand  fait  de  l'inflammation ,  Broussais  en  précise  la 
nature  et  le  siège  avec  le  talent  d'un  grand  observateur.  Ce  qu'il 
apprécie  plus  spécialement  encore  avec  toute  la  portée  du  vrai 
génie ,  c'est  le  passage  de  l'état  aigu  h  l'état  chronique ,  et  la 
nécessité  de  traiter  aussi ,  par  les  antiphlogisliques ,  ce  dernier 
mode  inflammatoire  nonobstant  les  apparences  illusoires  qui  l'ont 
souvent  fait  prendre  pour  toute  autre  maladie.  ]\ous  pouvons 
encore  sous  ce  rapport  formuler  deux  lois  invariables  qui  appar- 
tiennent à  la  médecine  physiologique  : 

12°  L' inflammation  devient  chronique  en  se  prolongeant  par 
l'action  continuée  d'un  stimulant  ; 

13°  Tant  que  la  phlegmasie  persiste  dans  un  tissu,  même  à 
l'état  chronique  et  latent,  il  faut  persister  dans  l'emploi  du 
traitement  approprié  à  cet  état,  en  le  subordonnant  toutefois 
aux  dispositions  locales  et  générales  ,  en  évitant  les  stimulants 
intempestifs  susceptibles  d'entretenir  cette  phlcgmasie  que  nous 
supposons  ici  la  maladie  principale. 

Le  réformateur  abuse  ensuite  bien  étrangement  des  applications 
qu'il  fait  de  l'irritation  et  de  l'inflanmiation  ;ï  la  théorie  du  pins  grand 
nombre  des  altérations  morbides ,  et  surtout  de  la  gastro-entérite 
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à  laquelle  il  donne  une  importance  exagérée.  En  voulant  détruire 
l'enlilé  fièvre,  il  cliorche  à  rattacher  toutes  celles  que  Ton  nomme 
essentielles  à  riullammation  du  tube  dij;eslif.  M.  Bérard  nous 
semble  un  peu  dépasser  la  réalité  de  riiisloire  lorsqu'il  dit  à 
cette  occasion  ,  /or.  cit.  :  «  Prnclamons-le  :  sur  deux  points  impor- 
tants de  celle  grande  question  Broussais  a  eu  la  gloire  de  faire 
accepter  ses  idées  à  ses  contemporains  :  la  réduction  de  ces  fièvres 
à  une  seule ,  dont  l'intensité  varie  ,  et  la  coexistence  de  celte  flèvrc 
avec  l'inflammation  de  certaines  parties  du  tube  digestif.  » 

Si  M.  Bérard  ne  voulait  parler  ici  que  des  flèvres  adynamique 
et  entéro-mésentérique,  nous  lui  accorderions  que  les  contempo- 
rains du  réformateur  ont  en  effet  adopté  ses  idées  sur  ces  deux 
fièvres,  bien  que  celte  adoption  fût  encore  loin  d'être  unanime, 
comme  le  prouvent  un  assez  grand  nombre  de  réclamations  ;  mais 
alors  il  ne  s'agit  que  d'un  très-pelit  point  de  la  question  ,  et  ce 
succès,  comparé  aux  prétentions  dunovateurne  méritait  pas  d'être 
proclamé. 

Si  au  contraire  M.  Bérard  comprend,  comme  Broussais,  dans 
celle  manière  de  voir  toutes  les  fièvres  essentielles ,  nous  trouvons 
ici  une  erreur  grave,  car  nous  ne  pensons  nullement  (pie  les  méde- 
cins observateurs  aient  admis  la  fièvre  typhoïde  comme  le  résultat 
d'une  simple  gastro-entérite  ;  et  la  fièvre  intermitlenlo  pure ,  comme 
un  |)liénomèno  sympathique  de  celte  inflammation. 

Sons  ce  rapport ,  la  doctrine  physioiogiiiue  peut  encore  établir 
une  loi ,  mais  pour  devenir  inallaquable ,  elle  doit  être  ainsi 
formulée  : 

1 4"  Les  fièvres  inflammatoire  ,  hilieuxe  ,  mufjueuse  ,  putride  , 
maligne ,  des  auteurs,  ne  sont  point  des  maladies  essentielles  , 
mais  le  sijtnptAme  d'une  inflammation  affectant  le  plus  ordinai- 
rement l'appareil  digestif,  ou  d'un  empoisonnement  miasmati- 
que. 

Ouant  ;i  la  théorie  dos  fièvres  typhoïde  ,  intermitlenles  ,  perni- 
cieuses, etc. ,  elle  n'est  bien  représentée  par  aucun  des  principes 
du  réformateur,  cl  M.  Bérard  lui-même  semble  revenir  à  cet  avis 
lorsiju'il  ajoute  : 
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«  Mais  le  débat  a  été  transporté  dans  ces  dernières  années  sur 
un  terrain  où  la  médecine  physiologique  combat  peut-être  avec 
moins  d'avantages.  Si,  en  effet,  la  phlogose  partielle  du  tube 
digestif  ne  suffisait  pas ,  même  en  invoquant  les  sjTnpathies ,  pour 
rendre  compte  des  symptômes  formidables  des  fièvres  graves  ;  si 
celte  phlogose  avait  un  caractère  spécial ,  et  un  siège  déterminé 
dans  l'intestin  ;  si  elle  était  la  conséquence  d'une  altération  du 
sang ,  qui  aurait  en  même  temps  allumé  la  fièvre ,  il  faut  avouer 
que  celle-ci  ne  pourrait  être  complètement  assimilée  à  la  flèvre 
symptomatique  de  la  pneumonie  ou  de  la  péritonite.  » 

11  existe  par  conséquent  encore  ici  une  lacune  à  remplir ,  dans 
la  médecine  physiologique,  relativement:  1"  aux  fièvres  inter- 
mittentes pures,  que  l'expérience  placera  peut-être  définitivement 
un  jour  dans  la  classe  des  affections  nerveuses;  avec  imminence 
de  congestion,  pendant  l'accès,  lorsqu'elles  prennent  le  caractère 
pernicieux;  2°  au  typhus,  aux  fièvres  typhoïdes ,  jaune,  au  cho- 
léra épidémique,  à  la  peste,  etc.,  que  l'observation  pourra  bien 
ranger  à  l'avenir  dans  la  catégorie  des  empoisonnements  miasma- 
tiques en  considérant  cette  altération  générale  des  humeurs  comme 
la  maladie  principale,  et  l'inflammation  gastro-intestinale,  quand 
elle  se  manifeste,  seulement  comme  l'affection  secondaire. 

C'est  surtout  en  étudiant  les  phlegmasies  du  tube  digestif  que 
Broussais  a  découvert  l'une  des  plus  importantes  \érités  de  sa 
doctrine  :  la  coïncidence  fréquente  d'une  grande  faiblesse  apparente 
avec  une  inflammation  grave  de  cet  appareil  ;  disons  plus ,  le 
rapport  de  cause  à  cet  effet ,  de  la  seconde  avec  la  première  ;  et, 
par  une  conséquence  pratique  du  plus  haut  intérêt  pour  la  vie  des 
malades ,  le  pernicieux  inconvénient  de  suivre  ici  les  principes  de 
Brown,  ceux  de  Pinel  lui-même,  en  administrant  les  toniques  et 
les  excitants  pour  combattre  cette  faiblesse  illusoire ,  cette  fausse 
adynamie.  La  médecine  physiologique  peut  encore  formuler  ici 
une  loi  de  la  plus  grande  importance  et  qui  restera  nécessairement 
dans  la  science  et  dans  l'art. 

15"  La  faiblesse  apparente  ou  symptomatir/ue  est  hrnucoup 
plus  commune  dam  l'étal  morbide  que  la  faiblesse  idiopathique 
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OU  réelle.  Celle  fausse  adiitiamie  rihuUc  ordinairement  de 
l'ernltalinn  el  de  la  concentration  de  la  ritalilc  sur  un  point 
important  de  I' or(janisme ,  et  le  plus  souvent  sur  les  poumons 
ou  sur  la  mu(jveusc  gastro-intestinale.  On  doit  exclusiremenl 
nlhKjuer  ici  l' inflammation,  cause  de  la  faiblesse, par  les  anli- 
pliloijistifues  appropriés.  Toute  médication  excitante  el  Ionique 
dirigée  contre  cette  adijnamie  symptomatiquc  offrirait  les  plus 
funestes  résultats. 

Le  réfdniiateur  ayant  également  reconnu  (jue  le  groupe  de 
sj  niplûmes  désigné  par  quelques  auteurs  comme  une  entité ,  sous 
le  litre  d'ataxie,  dépendait  d'une  irritation  directe  ou  sympatliique 
de  l'encéphale  avec  irritation  sympathique  ou  directe  de  la  muqueuse 
digeslive ,  signala  de  même  l'inconvénient  sérieux  de  combattre 
celte  alaxie  symptomatiquc  par  les  antispasmodiques  prétendus,  et 
(jui  sont  tous  des  irritants  directs.  La  doctrine  iiliysiulogique  établit 
dès-lors  ici  une  loi  aussi  positive ,  aussi  durable  que  la  précédente. 

16"  L' alaxie  ne  doit  jamais  être  envisagée  comme  une  entité 
morbide,  ni  traitée  par  les  excitants  nommés  antispasmodiques  ; 
il  faut  toujours  !i  voir,  au  contraire,  le  sijmptome  d'une  irri- 
tation encéphalique  directe  ou  sgmpathiquc ,  et  la  comballre 
par  le  Irailemrut  antiphlogistique  approprié  à  la  maladie  prin- 
cipale qui  la  détermine. 

Hroussais  a  de  même  bien  fait  observer  que  la  disposition  par- 
ticulière à  certaines  maladies,  el  désignée  par  les  auteurs  sous  le 
nom  de  putridité,  n'était  point  une  tendance  à  la  décom|)Osilion 
amenée  i)ar  l'adynamie  réelle;  mais  encore  un  effet  de  la  faiblesse 
apparente,  el  iiroduite  par  les  causes  que  nous  avons  assignées  à  la 
fausse  adynamio  ;  que  dès-lors  les  antiputrides ,  qui  sont  également 
des  irritants,  ne  pouvaient  produire  que  des  résultats  funestes.  La 
médecine  physiologique  a  donc  formulé  sur  cet  objet  une  loi  du 
plus  haut  intérêt  . 

17"  La  putridité  des  auteurs  n'est  point  une  disposition 
essentielle  à  la  décomposition  des  tissus,  réclamant  l'usage  des 
mogens  chimiquement  emplogrs  pour  prévenir  ou  combattre  la 
puiré faction;  mais  Ir  sgmplôme  d'une  violente  concentration 
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inlhnnmatoire ,  surtout  avec  empoisonuement  miaitinatique , 
repoussant  par  conséquent  l'usage  des  antiputrides  qui  sont  des 
excitants,  et  réclamant  celui  des  moyens  antiphlorjistiques 
appropriés  à  cette  inflammation  dont  elle  n'est  que  le  résultat, 
et  subordonnés  à  l'état  actuel  du  sujet. 

Le  point  le  plus  défectueux  de  la  doctrine  physiologique  est 
assurément  la  théorie  des  névroses.  L'irritation  nerveuse  est  presque 
partout  confondue  avec  l'irritation  inflammatoire ,  et  cette  doc- 
trine est  encore  actuellement  dans  l'impossibilité  de  formuler  sur 
ces  maladies  une  seule  loi  qui  puisse  rester  dans  la  science. 

Les  hémorragies  se  trouvent  rattachées  à  l'inflammation  par  le 
réformateur,  mais  d'une  manière  trop  exclusive,  puisque  les  pre- 
mières peuvent  exister  sans  la  seconde ,  et  vice  versa  ;  puisqu'il 
arrive  quelquefois  des  hémorragies  positives ,  bien  que  Broussais 
ne  les  admette  pas.  Toutefois,  la  médecine  physiologique  a  démon- 
tré que,  dans  le  cas  de  coïncidence  d'une  hémorragie  et  d'une 
inflammation  ,  c'est  bien  plus  spécialement  cette  dernière  qui  doit 
offrir  les  indications  à  remplir.  C'est  ainsi  que  la  dyssenterie ,  par 
exemple,  doit  être  combattue,  non  point  comme  un  écoulement 
sanguin,  mais  comme  une  violente  phlegmasie  intestinale. Ce  prin- 
cipe fécond  en  résultats  pratiques  est  devenu  l'occasion  d'une  loi 
très-importante  ,  et  que  l'on  peut  ainsi  formuler  : 

Mi"  L'inflammation  d'un  tissu,  très-vasculaire  surtout,  peut 
devenir  l'occasion  d'une  hémorragie.  Dans  ce  cas,  c'est  à  l'in- 
flammation qu'il  faut  adresser  le  traitement  comme  à  la 
maladie,  et  ne  considérer  l'hémorragie  qu'à  titre  de  symptôme 
et  de  complication. 

Le  novateur  n'a  pas  été  très-heureux  dans  sa  théorie  des  mala- 
dies exanthématiques ,  lorsqu'il  a  voulu  ne  voir  dans  la  rougeole  , 
la  scarlatine,  la  variole,  etc.,  par  exemple,  qu'une  crise,  une 
métastase  de  la  gastro-entérite.  Mais  il  a  fait  observer  avec  raison 
que  la  flévre  est  l'effet  et  non  la  cause  de  ces  éruptions.  Delà  cette 
loi  que  la  médecine  physiologique  doit  formuler  ainsi  : 

19"  C'est  par  un  grand  abus  de  sens  et  de  mots  que  l'on  dit 
communément  flècres  érysipélatcxm ,  miliaire ,  scarlalincusc , 
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rulicolcuxe ,  rarialcuse .  de.  ;  au  liru  de  déslfiner  ces  allha- 
liuns  par  les  Icnncs  de  variole,  rougeole,  scarlatine,  miliaire, 
érysipèle ,  etc.;  l'exanthème  étant  ici  la  maladie  principale  ;  la 
fièvre,  seulement  le  symptôme,  et  cette  confusion  pouvant  avoir 
des  conséquences  fâcheuses  pour  la  pratique. 

Broussais  a  mal  compris  la  théorie  des  lésions  organiques,  en 
vouianl  toujours  les  faire  dériver  iinniédialement  de  rinllammalion  ; 
Uiudis  qu'il  est  impossible  de  les  concevoir  sans  une  véritable 
perversion  nutritive;  l'augmentation  des  conditions  vitales  ne 
pouvant  amener  qu'une  augmentation  dans  la  quantité  du  tissu 
affecte,  mais  nullement  une  altération  durable  dans  sa  qualité. 

Aussi ,  bien  que  les  partisans  exclusifs  du  novateur  aient  beau- 
coup vanté  sa  théorie  des  tubercules,  du  cancer  et  des  autres 
lésions  organiques,  nous  partageons  l'opinion  de  M.  IJérard ,  lors- 
tju'il  dit,  toc.  cit.  : 

«  il  y  a  lieu  de  s'étonner  que  des  sectateurs  zélés  de  Hroussais 
n'aient  trouvé  ii  louer  dans  son  Histoire  de  la  phthisie  pulmo- 
naire que  ce  qui  concerne  l'étiologic  des  tubercules ,  c'csl-.Vdire 
la  partie  la  plus  contestable  d'un  travail  qui  a  des  litres  beaucoup 
|(lus  sérieux  à  nos  éloges.  » 

Il  s'étonne  également  des  attaques  dirigées  par  Hroussais  contre 
les  anatomo-pathologistes,  et  dit,  lac.  cit.  :  «  Le  jugement  porté 
p.'ir  troussais  sur  les  anatomo-pathologistes  modernes  n'est  pas  la 
particularité  la  moins  piquante  de  cette  troisième  édition  de 
\'l:x<imen  des  doctrines  viédicates. 

«  Broussais,  qui  localisa  les  maladies,  qui  les  matérialisa  en 
(piehjue  sorte,  qui  recommanda  toute  sa  vie  de  n'y  voir  que  des 
organes  souffrants ,  Broussais  combat  les  an:itomo-])athologistes 
modernes  comme  il  fit  des  essentialistes  au  début  de  la  réforme.  Il 
b'ur  reproche  amèrement  de  vouloir  subordonner  l'idée  de  maladie 
il  (('lie  d'alléralion  de  texture  des  organes;  de  ne  voir  dans  les 

.syiiiplûmes  (jue  la  révélation  de  ces  désorganisations Peu  .s'en 

faut  (jue  dans  les  mots  tubercule,  sipiirrhe,  mélanoso,  cncéplia- 
loïdc  ,  Broussais  ne  voie  une  nouvelle  ontologie  à  comhallre.  » 

C'est   encore  une   partie   de   la  pathologie   que   le  temps  et 


DE   LA    Rl^.VOLUTION   MÉDICALE.  431 

l'expérience  devront  harmoniser  avec  la  doclrino  pliysiologique 
pour  complôlcr  tout  ce  qui  lui  manque  sur  ce  poial  important , 
car  elle  ne  présente  ici  aucune  loi  dont  nous  voulussions  garantir  la 
vérité  ,  la  durée  ,  ni  l'utilité  pratique. 

Arrivée  a  l'examen  des  moyens  susceptibles  de  maintenir  l'état 
normal  de  l'organisme,  de  prévenir  ses  altérations,  de  combattre 
ces  dernières  lorsqu'elles  sont  effectuées,  la  médecine  physiologique 
nous  offre  également  un  mélange  de  vérités  fondamentales  et 
d'erreurs  graves. 

Après  avoir  prouvé  que  l'influence  des  agens  extérieurs  produit 
la  santé  ou  la  maladie,  suivant  qu'elle  est  normale  ou  anormale 
sur  l'organisme,  la  doctrine  physiologique  établit  les  deux  lois 
suivantes  : 

20"  Maintenir  l'influence  normale  des  agens  extérieurs, 
prévenir  leur  influence  anormale;  tel  est  l'objet  de  Niijgiène. 

Nous  voudrions,  pour  compléter  cette  généralité,  que  l'on 
ajoutât  :  Régler,  d'après  la  même  loi,  tous  les  appétits,  toutes  les 
impulsions  affectives,  intellectuelles,  et  toutes  les  déterminations 
volontaires.  En  effet,  si  les  causes  de  la  santé,  de  la  maladie  se 
trouvent  ordinairement  dans  l'action  des  modificateurs  étrangers , 
elles  doivent  en  même  temps  être  recherchées  dans  la  manière  dont 
l'organisme  se  dispose  lui-même  à  provoquer,  k  recevoir  cette 
action.  C'est  une  considération  du  plus  haut  intérêt  dont  la  doc- 
trine physiologique  ne  s'est  point  sullisamment  occupée. 

21°  Combattre  l'influence  anormale  des  agens  extérieurs, 
prévenir  ou  réparer  les  désordres  organiques  ;  tel  est  l'objet  de 
la  thérapeutique  raisonnée. 

Nous  ferons  ici,  pour  la  thérapeutique,  les  mêmes  réflexions 
que  nous  venons  d'exposer  relativement  à  l'hygiène ,  et  nous 
ajouterons  que  leur  oubli  devient  souvent  une  cause  de  la  durée, 
disons  même  de  l'incurabilité  d'un  assez  grand  nombre  de  maladies. 

Sous  le  rapport  des  indications  à  remplir,  la  doctrine  physiologi- 
que se  trouve  nécessairement  incomplète  lorsqu'il  s'agit  de  préciser 
ces  indications ,  puisqu'elles  ne  sont  le  plus  souvent  qu'une  irri- 
tation et  le  plus  rarement  qu'une  faiblesse  à  combattre,  les  trois 
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aiilros  modes  palliolof!i(|ucs  l'ianl  nétilitiés.  La  loi  qn'ollp  peut 
l'ialilir  sur  ce  point  important  ne  sera  donc  admissible  (jiraiitanl 
qu'on  voudra  la  formuler  d'une  manière  générale  d'après  celle 
rédaction  : 

22°  Les  rcrilablcs  indications  thérapeutiques  doivent  être 
puisées  :  r  dam  la  connaissance  des  modificateurs  qui  ont 
altéré  les  conditions  vitales  de  l'organe  primitivement  affecté; 
3°  dans  celle  de  la  nature  même  de  cette  altération;  5"  dans 
celle  de  l'influence  sympatltii/ue  de  cet  onjane  sur  les  autres; 
4"  enfin  dans  celle  des  modificateurs  qui  peuvent  rétablir  l'état 
normal,  ("est  dire  que  ces  indications  doivent  émanei'  de  la 
nature  même  des  maladies. 

Comme  le  fait  très-bien  observer  M.  John  Cross,  loc.  cit., 
p.  (ji  :  «  La  médecine  de  M.  Broussais  est  toujours  active,  et 
jamais  expectante ,  parce  qu'il  n'attend  jamais  les  prétendus  r//'or/x 
conserrateurs  de  la  nature,  cl  ceux  auxquels  les  médecins  don- 
nent le  nom  de  crises.  » 

Dans  les  maladies  très-graves,  dans  les  violentes  inflammations 
surtout,  le  jtrincipe  du  réformateur  est  vrai,  fécond  en  résultats 
pratiipies  ;  mais,  dans  un  grand  nombre  d'altérations  légères  ou 
mal  déterminées  à  leur  début ,  les  applications  abusives  (ju'il  fait 
(le  ce  |irincipe  offrent  d'assez  graves  inconvéniens. 

La  doctrine  physiologique  est  liieii  plus  constamment  dans  la 
réalité  lorsqu'elle  établit  ces  belles  et  grandes  lois  relatives  à 
l'application  des  agens  thérapeuti(iues  : 

i.i"  Les  médicaments  doivent  toujours  être  appropriés  à  l'état 
actuel  des  orqanes  avec  lesquels  on  les  met  en  contact. 

ii"  L'état  du  tube  diijestif  doit  toujours  être  bien  apprécié 
avant  l'ingestion  d'aucun  médicament ,  et  surtout  de  ceux  qui 
peuvent  ij  déterminer  de  l'irritation. 

Ces  deux  lois  désormais  impérissables  doivent  toujours  être 
[trésentesii  la  pensée  du  médecin  lorsqu'il  rédige  une  prescrijttion. 
Leur  ignorance  ou  leur  oubli  devient  encore,  mémo  aujourd'hui , 
l'occasion  d'nn  grand  nombre  de  maladies  graves  déterminées  par 
le  Iraitemcnl  même  (ju**  l'on  adresse  à  d'autres  altérations. 
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C'est  ainsi  que  nous  avons  vu  plusieurs  malades  succomber  aux 
progrès  d'une  gaslro-entérile  pruduile  par  l'aclion  du  sulfate  de 
quinine  employé  sans  précaution  pour  combattre  des  lièvres  inter- 
mittentes. Il  est  impossible  d'appeler  trop  fortement  rattenlion  des 
praticiens  sur  ces  grands  principes  de  la  médecine  physiologique. 

Parvenue  au  traitement  de  l'inflammation,  la  doctrine  du  réfor- 
mateur établit  une  première  loi  d'une  grande  importance  pratique  en 
la  formulant  ainsi  : 

25°  Les  émissions  sanguines  doivent  être  employées  largement 
chez  les  sujets  vigoureux,  d'une  bonne  constitution ,  au  début 
d'une  violente  inflammation  aiguë. 

C'est  en  effet  par  l'insuffisant  emploi  de  ce  moyen ,  ou  par  l'hési- 
tation des  praticiens  à  le  mettre  en  usage  assez  promptemcnt  (ju'un 
grand  nombre  de  phlegmasies  deviennent  mortelles,  ou  du  moins 
très-dangereuses,  par  les  conséquences  qu'elles  entraînent;  la 
thérapeutique  étant  presque  toujours  incapable  de  réparer  le  pré- 
judice attaché  à  ce  défaut  de  précision  pour  saisir  immédiatement 
cette  première  opportunité  des  larges  émissions  sanguines. 

La  médecine  physiologique  formule  ensuite  avec  sagesse  et 
vérité  plusieurs  autres  lois  relatives  à  l'inconvénient  des  émissions 
sanguines  dans  certains  cas  ;  à  la  préférence  qu'il  faut  accorder, 
suivant  les  indications,  à  la  saignée  veineuse  sur  la  saignée  capil- 
laire ,  et  vice  versa. 

WLcs  émissions  sangtiines  doivent  être  ménagées,  et  peuvent 
même  devenir  nuisibles  chez  les  sujets  d'une  frêle  organisation, 
dans  les  phlegmasies  chroniques,  et  même  dans  les  aiguës  entées 
sur  les  premières ,  lorsqu'elles  sont  compliquées  de  lésions 
organiques  profondes ,  avec  prostration  des  forces,  etc. 

27°  Les  saignées  veineuses  ou  artérielles  sont  préférables 
dans  les  inflammations  parenchymateuses,  lorsqu'il  faut  obte- 
nir beaucoup  de  sang,  ou  qu'il  est  essentiel  de  soustraire 
promptemcnt  un  viscère  important  à  ta  vie,  le  cerveau,  le 
poumon,  par  exemple,  aux  accidents  imminents  d'une  forte 
congestion. 
28"  Les  saignées  capillaires ,   telles   que  celles  q%ii  sont 
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produlfespar  Irssangxucs,  Ich  ventouses  sa(rifîàes,etc.,  convien- 
nent mieux  dans  les  inllammations  des  membranes ,  dans  les 
plilvgmasies  chroniques  :  etc.,  en  les  faisant,  en  général ,  le 
plus  près  possible  du  siège  de  la  maladie,  avec  la  grande  atten- 
tion gue  ,  sauf  les  cas  de  contre-indication,  l'émission  sanguine 
soit  toujours  suffisante  pour  effectuer  un  dégorgement  complet, 
autrement  ces  applications  pourraient  occasionner  plus  d'in- 
convénients (jue  d'avantages,  en  augmentant  tes  accidents  de 
congestion. 

(Vunobstanl  la  sagesse  de  ces  lois ,  il  est  permis  du  faire  à  la 
doclrine  physiologique  deux  reproches  sérieux  sous  le  point  de  vue 
du  Irailemcnt  des  iidlainmations  :  1"  d'avoir  trop  gûncralisé  dans 
la  thérapeutique  l'applicalion  des  sangsues,  à  l'exclusion  de  la 
saignée  veineuse;  t^  d'avoir  employé  les  émissions  sanguines 
d'une  manière  trop  absolue  en  négligeant  les  autres  moyens ,  cl 
notanmicnt  les  calmants ,  les  vomitifs ,  les  purgatifs ,  les  diuré- 
tiques, les  sudoriûqucs,  les  antipériodiques,  les  médicaments 
altérants,  spéciflques ,  les  toniques,  les  reconstituants,  les  exci- 
tants, et  surtout  la  méthode  dérivalivo  ou  révulsivo  ,  dans  un  grand 
nombre  de  maladies  où  leur  emploi  présente,  d'après  l'expérience 
la  plus  positive ,  un  véritable  avantage  sur  la  soustraction  du  sang. 
r<ar,  nous  devons  le  dire  en  terminant  ce  paragraphe,  si  la  doctrine 
physiologique  est  incomplète  sous  le  point  do  vue  de  la  théorie , 
elle  est  bien  plus  insuflisanto  encore  sous  celui  de  la  pratique. 

Toutefois,  du  milieu  même  do  ces  erreurs  de  la  médecine  du 
réformateur  s'élèvent  encore  deux  lois  trés-inqiortanles  relalive- 
iiienl  aux  ajqdications  révulsives. 

2'.)"  Les  dérivatifs  ou  révulsifs,  tels  que  1rs  résicat aires, 
moins,  sélons,  sxjnapismes.  etc.,  ne  doivent  fitrc  mis  en  usage 
ifu'ajirh  la  sédation  des  principaux  accidents  inflammatoires 
par  1rs  émissions  sanguines. 

;{()"  L'emploi  de»  dérivatifs  nu  révulsifs  puissants,  mis  en 
pratique  pnulant  l'erislenco  d'une  violrntr  inflammation  , 
iiugmrntrnt  1rs  arcidrnts  lorau.r ,  ri  pnivrnt  nii'mr  m  produire 
dr  généraiiT  par  lurépéiiUon  de  l'trrilulivn  qu'il»  nccrtsionncnt 
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vent  le  point  princifutl  de  la  phlc(jmime ,  ou  orrs  d'autres 
ortjanes  qui  sympathisent  directement  avec  lui. 

Telles  sont ,  au  milieu  des  erreurs  nombreuses  de  la  doctrine 
du  réformateur,  les  lois  positives  et  vraies  qui  nous  semblent  à 
labri  de  l'expérience  et  du  temps.  Telle  nous  paraît  devoir  être  la 
fixation  précise  de  ce  qui  restera  de  vraiment  utile,  pour  la  science 
et  pour  l'art ,  de  la  révolution  médicale  effectuée  sous  le  litre 
d'établissement  de  la  médecine  dite  physiologique. 

Nous  croyons  avoir  épuré  les  principes  de  celte  doctrine ,  les 
avoir  placés  dans  leur  jour  le  plus  favorable ,  en  les  retirant  de  la 
confusion  dans  laquelle  nous  les  avons  trouvés ,  pour  les  disposer 
dans  un  ordre  logique  ;  nous  croyons  avoir  généralement  indiqué 
les  perfectionnements  dont  cette  même  doctrine  est  susceptible, 
enfin  avoir  consciencicusementjugé  celle  révolution  et  son  principal 
auteur.  Pour  apporter  plus  de  précision  encore  dans  l'immenso 
travail  que  nous  avons  entrepris,  nous  le  terminerons  par  le  résumé 
de  ce  jugement  et  des  motifs  qui  l'ont  justifié. 

§  II.  RÉSIBIÉ  DU  .lUGEMENT  SUR  LA  RÉVOLUTION  MÉDICALE. 

On  demandait  un  jour  à  l'un  de  nos  plus  célèbres  botanistes 
(pielle  mélhode  il  fallait  suivre  pour  connaître  les  plantes?  «  Aucune, 
répondit-il,  suivez  seulement  la  nature.  » 

Si  l'on  adressait  la  même  question  à  nos  plus  habiles  médecins 
liippocratiqucs  relativement  aux  maladies  ,  ils  feraient  exactement 
la  même  réponse. 

Nous  ne  partageons  pas  cet  avis  ;  nous  pensons ,  au  contraire , 
que  les  méthodes  et  même  les  systèmes  sont  utiles  en  médecine  ; 
les  premières,  pour  faciliter  l'étude  cl  le  souvenir  d'un  aussi  grand 
nombre  d'objets  ;  les  seconds,  pour  exciter  la  controverse  expéri- 
mentale, et  faire  jaillir  la  lumière  du  choc  même  des  opinions. 
Aussi  vit-on  presque  toujours  des  doctrines  rivales  :  ainsi ,  dans 
ranli(|uitè,  l'empirisme  et  le  dogmatisme  furent  opposés  comme  le 
sont  aujourd'hui  le  Rrownismc  et  le  physiologisme. 
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L'importance  des  systèmes  en  médecine  doit  nécessairement 
s'aicmître  de  toute  celle  de  la  science  qu'ils  tendent  à  ramener  à 
des  principes  toujours  trop  absolus.  Or,  celle  importance  n'est 
plus  contestée  ,  même  par  les  philosophes  ;  et  Descartes  , 
nonobstant  la  direction  de  ses  idées,  s'exprimait  ainsi  à  cette 
occasion  : 

«  L'âme  dépend  tellement  du  tempérament  et  de  la  disposition 
des  organes  du  corps,  ipie  si  l'on  pouvait  trouver  un  moyen 
d'augmenter  sa  pénétration ,  ce  serait  dans  la  médecine  qu'il  fau- 
drait le  chercher.  » 

Témoin  de  la  révolution  médicale  dont  nous  devions  retracer 
les  événements  et  juger  les  résultats,  nous  eussions  voulu  faire 
passer  dans  l'esprit  de  nos  lecteurs  les  impressions  de  ce  grand 
drame  scienlili(|ue  telles  que  nous  les  avions  reçues;  mais,  comme 
l'a  très-bien  dit  Volney,  VvijiKjc  eu  Siji-ie ,  p.  /  ,  «  il  y  aura  tou- 
jours loin  de  l'effet  des  récits  sur  l'esprit,  à  celui  des  objets  sur  les 
sens.  » 

roiiicfois,  pour  donner  plus  de  vie,  plus  de  mouvement  à  ce 
tableau,  pour  mettre  sulTisammcnt  eu  relief  les  principaux  traits 
qui  le  caractérisent,  nous  résumerons  les  faits  capitaux  de  cette 
révolution,  les  motifs  qui  nous  ont  dirigé  dans  son  histoire,  et  le 
jugement  que  nous  avons  cru  devoir  porter  sur  la  doctrine  médicale 
que  cette  même  révolution  a  fait  naître,  et  qu'elle  a  définitivement 
iiiq)ortéc  dans  la  science. 

Si ,  par  la  i)ensée ,  nous  nous  établissons  dans  la  plus  haute 
région  de  la  science  médicale,  do  manière  à  dominer  son  vaste 
ensendjie  ,  nous  voyons  dans  tous  les  siècles  et  dans  tous  les  climats 
où  le  génie  de  l'homme  se  révèle  à  nos  regards ,  cette  science 
flotter  incertaine  entre  deux  guides  jusqu'alors  insuflisants  ,  Vcxpé- 
ricHcc  et  la  théorie.  Si  nous  cherchons  la  cause  de  cette  insuffi- 
sance, nous  la  trouverons  aussitôt  dans  les  faits  eux-mêmes. 

Vcxiiériencc ,  d'abord,  ne  pouvait  offrir,  en  effet,  la  portée 
qu'elle  présente  aujourd'hui ,  |)arce  qu'elle  manquait  alors  d'un 
fondement  invariable,  liiiii  |)oint  central  pour  grouper  autour  de 
lui  toutes  les  observations  qu'elle  avait  laborieusement  obtenues, 
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et  que  l'isolenienl  de  ces  faits ,  leur  défaut  d'enchaînement  et  de 
coordination  en  détruisait  presque  toute  la  valeur  scientifique ,  par- 
ticulièrement pour  les  observateurs  qui  ne  les  avaient  pas  eux- 
mêmes  recueillis. 

Dans  cette  voie  diflicile  et  souvent  stérile,  on  pouvait  bien 
rencontrer  çà  et  là  quelques  hommes  d'élite  devenus  médecins  à 
force  de  génie  d'observation  ;  mais  il  n'existait  point  de  médecine 
proprement  dite,  et  la  science  tout  entière  se  réduisait  à  peu  près 
à  l'empirisme. 

La  théorie,  dépourvue  des  connaissances  positives  de  l'orga- 
nisme et  de  ses  fonctions,  ne  pouvait  se  fonder  que  sur  de  vaines 
hypothèses,  donner  naissance  à  des  systèmes  plus  ou  moins  spé- 
cieux; mais^ans  aucune  réalité ,  sans  aucune  valeur  pour  l'appli- 
cation. 

Ainsi,  l'empirisme  dirigeait  alors  l'expérience,  et  l'hypothèse 
imaginaire  servait  de  base  à  la  théorie. 

Faut-il  s'étonner,  en  remontant  les  âges  de  l'art  médical ,  d'y 
trouver  un  si  grand  nombre  de  vicissitudes  et  d'aberrations?  N'est-il 
pas  tout  naturel ,  au  contraire ,  de  ne  rencontrer  dans  ces  archives 
du  passé  que  des  faits  épars  et  sans  liaison ,  bien  qu'admirables 
quelquefois  par  la  sagacité  prodigieuse  de  ceux  qui  les  ont  obser- 
vés et  mis  en  relief;  de  n'y  voir  que  des  systèmes  détruits  rem- 
placés par  d'autres  systèmes ,  aucun  d'eux  n'offrant  ce  fondement 
impérissable ,  cette  pierre  angulaire  qui  doit  résister  aux  épreuves 
de  l'avenir. 

Voilà  cet  état  précaire  dans  lequel  se  trouvait  le  domaine  de  la 
science  pathologique  avant  l'importante  révolution  médicale  qui 
vient  de  s'effectuer. 

Quelques  éclairs  de  la  vérité  systématique  avaient  brillé  par 
intervalles  dans  ce  demi-jour  voisin  de  l'obscurité,  mais  seulement 
à  la  manière  de  ces  météores  qui  passent  avec  une  rapidité  déses- 
pérante ,  sans  laisser  aucun  résultat  positif  et  durable. 

Enfin,  l'esprit  humain  répondant  à  l'appel  du  vrai  génie,  aban- 
donne les  vieilles  traditions  du  passé;  la  sanction  expérimentale 
précède  partout  l'admission  de  la  théorie;  les  sciences  prennent  ;m 


438  l  IILITÉ   POSITIVE 

caracicre  plus  sérieux,  les  faits  positifs  reniplareni  l'ingénieuse 
hypothèse  et  la  brillante  périphrase;  le  temps  des  illusions  est 
passé!... 

La  science  médicale  ne  reste  point  étrangère  à  cette  heureuse  cl 
puissante  impulsion  ;  déjà  son  horizon  semblait  s'animer  de  quel- 
ques feux ,  lorsqu'apparaissent  enfin  l'astre  bienfaisant  qui  devait 
y  répandre  tant  de  lumière ,  et  le  satellite  que  l'éternelle  sagesso 
paraît  avoir  destiné  à  le  précéder  pour  lui  tracer  la  route  qui  con- 
duit à  la  vérité. 

Pinel  émet,  comme  à  son  insu,  la  loi  fondamentale  de  l'art 
médical;  Bichat  s'empare,  en  esprit  supérieur,  de  cette  grande 
pensée,  l'echaufTc  et  la  féconde  au  foyer  de  son  génie;  du  même 
jet,  l'analomie,  la  physiologie  pathologique  sont  créées,  la  base 
impérissable  de  la  médecine  est  posée  pour  toujours.  Mais,  ô  re- 
grets èlerncls  !  en  même  lcm|)S  le  destin  frappe  le  plus, douloureux 
de  ses  coups.  La  science  médicale ,  après  avoir  entrevu  le  plus 
brillant  avenir,  reste  veuve  de  son  fondateur.  3Iais  l'heureuse 
fécondité  du  siècle  qui  devait  enfanter  tant  de  célébrités  n'était  pas 
épuisée  :  Rroussaisa  remplacé  Bichat  I... 

Il  recueille  les  débris  de  cet  immense  héritage;  il  veut  à  son  tour 
les  développer  et  les  féconder:  il  le  veut  de  cette  volonté  solennelle 
et  puissante  que  rien  ne  peut  ni  fléchir  ni  décourager;  car  il  a 
compris  toute  la  gravité ,  toute  l'étendue  de  la  responsabilité  qu'il 
s'impose;  il  a  compris  qu'il  s'agit  d'une  grande  et  périlleuse  révo- 
lution. 

Broussais  ne  débute  point ,  flans  sa  noble  entreitrise ,  à  la 
manière  des  autres  novateurs. 

Ce  n'est  point  dans  les  écrits  des  théoriciens ,  dans  les  rêveries 
du  cabinet  qu'il  va  chercher  ses  premières  inspirations;  il  n'a  pas 
jusrpi'ici  la  pensée  de  généraliser  avec  la  funeste  précipitation  des 
systématiques  exclusifs.  L'ombre  de  Bichat  semble  encore  présider 
il  tous  ses  travaux,  et,  comme  cet  immortel  génie,  c'est  aux  restes 
inanimés  do  l'homme  qui  n'est  plus,  c'est  aux  désordres  do  la 
maladie  passée  qu'il  va  demander  les  secrets  de  l'organisme  vivant, 
«•lies  lois  fcMidamenialcs  de  la  palhnlogio. 
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Une  manière  aussi  vraie,  aussi  largo,  aussi  essonlicllcmcnt  phy- 
siologique devait  amener  d'immenses  résultats  :  elle  produisit  le 
Traité  des  phlef/masies  chroni(/ues. 

Plus  entreprenant  peut-être,  mais  assurément  beaucoup  moins 
sage  que  Biclmt,  Broussais  éprouve  le  vertige  systématique.  11 
supporte  alors  avec  impatience  les  lenteurs  de  l'observation  ,  et  se 
laisse  entraîner  par  la  manie  de  généraliser.  Il  a  déjà  vu  la  vérité , 
mais  il  ne  l'a  pas  encore  découverte  tout  entière;  aussi,  la  base 
de  sa  théorie  est-elle  en  même  temps  réelle  et  bien  incomplète. 
Observateur  judicieux,  il  introduit  dans  sa  doctrine  des  vérités  qui 
sont  converties  en  lois  indoslrucliblcs;  fougueux  réformateur,  il 
tombe  dans  tous  les  écueils  du  systématique  absolu. 

Sa  maiche  n'est  plus  alors  celle  de  Bichat;  au  grand  préjudice  de 
la  science  et  de  sa  propre  gloire,  il  cesse  d'imiter  un  aussi  parfait 
modèle ,  et  s'abandonne  à  toutes  les  excentricités  de  son  impétueux 
génie. 

Ce  n'est  plus  cette  conception  large  et  féconde,  cette  manière 
convenante  et  mesurée  de  l'immortel  auteur  de  l'Anatomie  géné- 
rale; c'est  encore  moins  la  sage  lenteur  et  la  prudente  réserve  de 
l'auteur  des  Phlegmasics  chronifjnes  ;  c'est  le  coup  d'œïl  de 
l'aigle,  mais  fixé  sur  un  seul  point  de  la  pathologie,  qu'il  prend 
pour  la  pathologie  tout  entière;  ce  sont  des  manières  tribuniticnnes 
dans  leur  véhémence  exagérée;  ce  sont  les  allures  d'un  soldat 
audacieux  qui  frappe  sans  ménagement  tout  ce  qui  s'oppose  à 
son  passage,  et  qui,  ne  reconnaissant  d'autre  loi  que  celle  du 
plus  entreprenant ,  traite  en  pays  conquis  toutes  les  localités  qu'il 
croit  avoir  subjuguées. 

Une  aussi  violente  commotion  remua  l'édifice  médical  jusque 
dans  ses  fondements ,  le  fit  chanceler  sur  ses  bases  mal  assurées, 
et  le  précipita  dans  une  ruine  d'autant  plus  facile  que  ces  fonde- 
ments eux-mêmes  n'offraient  aucune  réalité. 

La  révolution  médicale  était  effectuée ,  mais  la  doctrine  physio- 
logique-se  trouvait-elle  par  cola  même  établie  d'une  manière 
positive,  complète  et  durable? 

Pour  bien  comprendre  les  résultats  passés,  présents  et  futurs  de 
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celle  révolution,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  les  circonslances  de 
sa  préparation  et  de  son  accomplissenienl. 

La  direction  des  esprits  vers  les  études  positives  et  sérieuses 
avait  tout  disposé  pour  ladestruclion  des  théories  imaginaires.  Pinel, 
Bitliat  surtout,  par  la  création  d'une  anatoniie,  d'une  physiologie 
essenlieilenicnl  médicales,  avaient  posé  les  fondements  désormais 
inébranlables  du  nouvel  édifice  qui  devait  remplacer  le  vain  écliaf- 
faudage  des  siècles  passés. 

Enfin ,  cette  révolution  fut  effectuée  par  Broussais  observateur 
profond  ,  auteur  de  Vllisloire  des  jihlcgmasics  chroniques  ;  et  par 
Broussais  fougueux  réformateur,  génie  bouillant,  audacieux, 
auteur  de  VExamen  des  doctrines  médicales  et  des  Sijsicmes  de 
nosolofjie  ;  le  premier  s'adressant  à  la  raison ,  le  second  parlant 
surtout  aux  passions. 

Il  esl  maintenant  aisé  de  comprendre  qu'en  face  de,  cette  révo- 
lution ,  et  des  moyens  mis  en  usage  pour  l'effectuer,  les  médecins 
durent  se  partager  en  trois  catégories  principales ,  représentant 
chacune  une  opinion,  pour  ne  pas  dire  une  passion  particulière. 

Dans  la  première  catégorie ,  la  plus  nombreuse  des  trois ,  vint 
se  ranger  presque  toute  la  jeunesse  médicale  de  cette  époque , 
subjuguée  par  la  simplicité  du  dogme,  et  plus  encore  peut-être  par 
le  ton  libre  et  tranchant  du  réformateur,  l.a  séduction,  l'enthou- 
siasme et  le  prosélytisme  furent  ici  les  passions  et  les  moyens 
dominants. 

Dans  la  seconde  ,  probablement  alors  la  moins  nombreuse ,  on 
vil  se  placer  des  hommes  graves,  plus  attachés  aux  progrès  de  la 
science  qu'à  la  vieille  routine  des  écoles,  appréciant  les  vérités 
fondamentales  et  pratiques  de  la  nouvelle  doctrine,  tout  en  déplo- 
rant les  manières  du  réformateur,  et  sans  adopter  les  erreurs  de 
son  svsteme  exclusif,  l  no  estimation  sage  et  réservée  de  la  méde- 
cine pliysiologiijue  forma  le  caractère  moral  de  celte  seconde 
catégorie. 

Kiilin,  dans  la  troisième,  assez  nombreuse,  vinrent  se  ^jrouper, 
avec  les  a|)parericesd'une  sorte  de  crof."(rt//r,  les  hommes  hlossésdans 
leur  amour-propre,  par  les  attaques  peu  mesurées  duréformalciir; 
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dans  leurs  opinions  absolues ,  par  les  opinions  plus  absolues 
encore  de  ce  deslrucleur  du  vieil  édifice  médical  dont  ils  déplo- 
raient la  chute  el  s'efforçaient  de  recueillir,  de  rassembler  bien 
religieusement  les  débris.  Ici  l'antipathie  s'abaissa  presque  jusqu'à 
la  haine;  l'entêtement,  la  partialité ,  l'acrimonie  de  la  réaction  ne 
restèrent  point  au-dessous  de  la  violence  el  de  l'excentricité  des 
agressions  du  novateur. 

Tontefois ,  le  réformateur  eut  un  succès  immense  en  même  temps 
d'enthousiasme  et  de  conviction. 

Un  succès  d'enthousiasme  prodigieux,  démesuré,  peu  durable, 
jiar  son  brillant  syslèmc. 

Un  succès  de  conviction  beaucoup  moins  retentissant,  mais 
bien  plus  solide  par  sa  doctrine  établie  sur  l'expérience  cl  sur 
les  faits. 

Poussé  par  une  révolution  d'un  autre  ordre  à  l'école  de  méde- 
cine, à  l'Institut,  postes  éminents  qu'il  avait  imprudemment  pour- 
suivis de  ses  vœux  mal  dissimulés,  Broussais  fut  se  confondre, 
sans  doute  avec  gloire,  dans  les  rangs  de  ses  illustres  collègues  ; 
il  échangea  sa  position  exceptionnelle  de  réformateur,  formant  à 
lui  seul  une  école  fameuse  et  spéciale ,  contre  celle  d'académicien 
et  de  professeur  dans  une  école  publique. 

Il  n'apparut  plus  dès-lors  aux  yeux  désabusés  de  la  multitude 
qu'avec  les  caractères  de  l'un  des  membres  distingués  de  ces  corps 
savants;  et  son  système  absolu,  mis  au  grand  jour,  perdit,  comme 
le  réformateur  lui-même,  tout  le  prestige  et  toutes  les  illusions 
dont  il  avait  été  jusqu'alors  environné.  L'enthousiasme  s'évanouit 
el  fit  place  à  la  réllexion  ;  le  système  s'écroula  comme  la  base 
fragile  sur  laquelle  Broussais  l'avait  si  péniblement  élevé. 

Voilà  ce  que  l'on  nomma,  ce  que  nous  avons  appelé  nous-mêmo 
la  décadence  delà  doctrine  physiologique  avant  d'avoir  eu  l'occasion 
de  la  distinguer  du  système  exclusif  auquel  elle  devait  survivre. 

D'après  tous  les  développements  que  nous  avons  donnés  à  l'expo 
sition  textuelle,  à  la  consciencieuse  appréciation  de  ce  sijslème  et 
de  cette  doctrine,  développements  dont  on  comprendra  mainte- 
nant l'indispensable  nécessité ,  il  est  impossible  de  les  confondre  ; 
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c'est  isoir-moni  que  nous  avons  dû ,  que  nous  devons  encore  actuel- 
leuient  les  juger. 

Le  système  de  Bhoussais  ,  —  qui  consiste  à  rattacher  presque 
toutes  les  maladies  à  l'irritation  inflamnialoire  ;  à  leur  opposer  à 
peu  près  exclusivement  la  diète,  l'eau  de  gomme  et  les  sangsues, 
ne  saurait  tenir  en  face  do  l'expérience  ipii  le  contredit  h  chaque 
instant,  et  dos  faits  pathologiques  dont  il  ne  comprend  pas  à  Ijoau- 
cou[)  près  tous  les  individus  et  toutes  les  nuances  particulières. 

Ce  système  est  donc  évidemment  étroit,  faux  sous  le  rapport  de 
la  théorie  ,  insuffisant  et  même  souvent  dangereux  sous  celui  de  la 
pratique.  Il  ne  pouvait,  tel  qu'il  est,  et  comme  siisthne,  rester 
dans  la  science  et  dans  l'art;  aussi,  son  règne  est-il  déjà  passé. 

En  conclurons-nous  (pi'il  n'offrit  aucun  intérêt ,  aucun  avantage 
pour  les  progrès  de  la  science  et  de  l'art  ?  Cette  conclusion  ne  serait 
pas  exacte,  et  sous  ce  rapport  nous  adoptons  encore  l'opinion  do 
M.  Ilérard  lorsqu'il  dit,  loc.  cit.  : 

«  Oii'un  homme  vienne  à  intéresser  ses  contemporains  à  ses 
0|iiiiioiis,  qu'il  ait  des  sectaires  et  des  détracteurs,  tous  iront 
demander  à  l'observation  et  à  l'expérience  des  preuves  en  faveur  de 
la  cause  à  laquelle  ils  se  sont  dévoués  ;  la  passion  produira  ce  que 
n'eiit  point  fait  le  simfde  amour  de  la  science,  cl  l'avancement  do 
celle-ci  est  inévitable,  quels  que  soient,  au  reste,  le  sort  et  la  valeur 
du  système  qui  a  provoqué  ce  mouvement  général.  Envisagé  sous 
ce  point  de  vue,  Hroussais  a  reutlii  d'aussi  grands  services  qu'aucun 
autre  systématique ,  car  nul  n'a  été  plus  vivement  attaqué  et  plus 
énergiciucmcnl  défendu  (pio  lui.  » 

La  doctrine  rnYsioi.or.iouE ,  —  remarquable  surtout  par  sa  base 
ossenliellement  vraie ,  puisqu'elle  rattache  les  maladies  immédia- 
tement aux  organes,  et  les  fait  consister  dans  l'altération  des  con- 
ditions vitales;  qui  proscrit  les  entités  morbides  et  surtout  la  fausse 
adynamio,  la  putridilé,  l'ataxie,  la  fièvre  symptomaliquo,  etr.,  etc., 
m  les  ralliant  à  leur  cause,  de  manière  à  faire  naître  des  indica- 
tions thérapeutiques  naturelles,  et  <pi"il  est  inqiorlanl  de  remplir  pour 
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comballro  avantageusemont  ces  effets  divers  ;  qui  no  laisse  presque 
rien  à  désirer  sur  l'histoire  de  l'inflammation  en  général ,  sur 
celle  des  phlegmasies  gastro-intestinales  en  particulier;  qui  veut 
que  l'on  proportionne  toujours  le  médicament  employé  à  l'état  actuel 
de  l'organe  sur  lequel  ce  médicament  doit  porter  immédiatement  sa 
première  action  ;  qui  nous  a  fourni  le  texte  d'un  grand  nombre  de 
lois  générales  comprenant  presque  toute  la  pathologie  ,  etc.,  etc.  ; 
celte  doctrine,  disons-nous,  restera  nécessairement  dans  la  science 
et  dans  l'art,  non  point  comme  un  monument  complet,  parfait 
60US  tous  les  rapports  ;  mais  comme  un  monument  impérissable 
auquel  le  temps  et  l'expérience  viendront  mettre  la  dernière  main. 

Il  faut  donc  voir  deux  hommes  dans  le  novateur  et  deux  résultats 
dans  son  œuvre ,  pour  les  juger  avec  toute  l'exactitude  et  toute 
l'impartialité  qu'ils  réclament. 

«  L'auteiy  de  la  nouvelle  doctrine  médicale ,  dit  M.  3Ionfalcon  , 
Dictionn.  des  scienc.  mcd.,  t.  20,  p.  IH ,  est  à  la  fois  grand 
médecin  et  grand  observateur ,  et  c'est  en  s'annonçant  par  un  chef- 
d'œuvre,  V Histoire  des  phlegmasies  chroniques,  qu'il  a  préparé 
les  esprits  à  la  grande  révolution  qu'il  a  commencé  à  opérer  en 
médecine  :  un  talent  aussi  supérieur  que  le  sien  impose  à  la  critique 
le  devoir  d'une  grande  circonspection.  » 

Telle  est  en  effet  la  pensée  qui  toujours  nous  a  dirigé  dans  cet 
important  et  consciencieux  examen. 

51.  Bérard,  loc.  cit.,  fait  également  bien  sentir  le  point  capital 
sur  lequel  s'est  appuyé  Broussais  lorsqu'il  dit  :  «  L'heureuse  direc- 
tion qu'il  a  imprimée  aux  travaux  des  modernes ,  en  localisant 
les  maladies,  le  fait  sortir  de  la  ligne  ordinaire  des  réformateurs.  » 

M.  Monfalcon,  loc  cit.,  p.  iSl,  complète  ainsi  la  même  pensée  : 
«  Les  théoriciens  disent  que  la  doctrine  de  l'auteur  des  Phlegmasies 
chroniques  laisse  beaucoup  à  désirer  encore,  et  plusieurs  de  ses 
principes  leur  paraissent  en  contradiction  avec  les  idées  reçues. 
Les  praticiens  sont  frappés  du  rapport  qui  existe  entre  cette  doc- 
trine et 'les  résultats  de  l'expérience,  et  elle  leur  rend  raison  d'un 
grand  nombre  de  phénomènes  qu'ils  avaient  observés  sans  pouvoir 
les  expliquer.  » 
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Si  nous  cml)rassons  acUielleincnl  dans  nos  conclusions  générales, 
non-seulomcnl  le  systùnie  tle  lîroussais ,  la  dor trinc  physiologique 
de  Bicliat  ;  mais  encore  tous  les  résultats  fructueux  de  la  révolu- 
tion MÉDICALE  DU  xix""  SIÈCLE ,  pour  le  présent  el  pour  l'avenir  de 
la  pathologie ,  au  point  do  vue  de  renseignement  de  la  science  et 
de  la  pratique  de  l'art,  nous  croyons  pouvoir  établir  les  proposi- 
tions suivantes  comme  autant  d'axiomes  démontrés  par  toutes  les 
considérations  qui  précèdent. 

Il  est  indispensable  aujourd'hui  de  bien  distinguer  dans  la  partie 
spéculative  de  la  médecine  :  la  théorie,  le  système,  la  doctrine. 

La  théorie  médicale  de  Broussais, — présentant  partout  un  carac- 
tère essentiellement  physiologique,  son  principe  restera  nécessai- 
rement dans  la  science.  Mais ,  entre  les  mains  du  réformateur,  les 
applications  de  ce  principe  deviennent  souvent  arbitraires,  abusives; 
sa  théorie  prend  alors  tous  les  caractères  d'une  rainf;  hupothèsc 
dont  l'existence  ultérieure  n'offre  dès-lors  plus  rien  d'assuré. 

Le  système  de  Broussais,  en  reconnaissant  V irritation  et  la  débi- 
lité comme  principes  généraux  de  toutes  les  maladies  ;  en  rapportant 
presque  toutes  les  altérations  morbides  à  V injlammat ion ,  un  très- 
grand  nomhreklA(jastro-cntérite,unc  très-petite  proportion  à  Vato- 
nic,  offre  une  f//c/io/o»j?V;;fl7/io/o7/(/Mc  essentiellement  fautive  par 
sa  base,  toujours  insulTisante  comme  théorie,  souvent  incomplète  et 
même  dangereuse  au  point  de  vue  de  l'apidication.  Un  tel  système 
ne  pouvait  avoir  qu'une  existence  éphémère  :  son  règne  est  déjà 
passé,  il  est  ruiné  pour  toujours. 

La  doctrine  physioloijiijue ,  —  telle  qu'elle  fut  comprise  par  les 
vitalisles  el  surtout  par  Bichat ,  telle  qu'elle  est  sortie  de  la  grande 
révolution  médicale  qui  vient  de  s'effectuer  :  reconnaissant  l'alté- 
ration des  conditions  vitales  comme  principe  des  maladies  ;  proscri- 
vant les  entités  morbides,  la  fausse  adynamie  ,  l'alaxie  ,  la  putri- 
dité  ,  etc.,  connue  affections  essentielles;  ratlachant  les  synqilômes 
du  plus  grand  nombre  des  maladies  à  la  modification  pathologique 
des  tissus  affectés;  regardant  la  vie  comme  le  résultal-du  jeu 
physiologi(pie  des  organes;  son  entretien  comme  l'effet  de  l'in- 
fluence' des  agents  extérieurs;  influence  qm  innl  être  normale. 
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d'oîi  n'sulte  la  sanlé;  anormale,  d'où  vient  fréquemment  la  mala- 
die; imposant  au  diagnostic  le  soin  de  bien  préciser  lus  caractères 
et  la  gravité  des  altérations  morbides,  sans  jamais  les  séparer  des 
organes  ;  à  la  thérapeutique  la  mission  de  combattre  l'inlluencc 
anormale  des  agents  extérieurs  et  intérieurs,  de  prévenir  les  désor- 
dres organiques  et  de  réparer  ceux  qui  seraient  déjà  survenus  ; 
proclamant ,  comme  principes  fondamentaux  de  ces  graves  appli- 
cations :  qu'il  ne  faut  jamais  adresser  une  médication  à  Yentité 
morbide ,  mais  toujours  à  l'organe  souffrant  ;  que  le  praticien  doit 
constamment  apprécier  l'état  actuel  des  surfaces  de  rapport  sur 
lesquelles  il  dépose  les  médicaments,  et  proportionner  avant  tout 
les  (lualilés  excitantes  des  seconds  à  l'irritabilité  des  premières,  etc.; 
la  doctrine  phijHioUxjiqiœ  ,  disons-nous  ,  ainsi  ramenée  aux  prin- 
cipes larges  et  vrais,  aux  conditions  expérimentales  et  naturelles 
dont  le  réfornateur  l'avait  fait  sortir  pour  l'étouffer  dans  la  sphère 
étroite  et  fausse  de  son  déplorable  système ,  jetera  les  impéris- 
sables fondements  de  la  science  médicale ,  entre  le  vieil  hippocra- 
lisme  sans  théorie  positive  et  la  précaire  généralisation  du  novateur 
français.  Enfin  ,  la  révolution  médicale  du  xix"  siècle,  en  rendant 
à  la  médecine  les  caractères  sérieux  de  science  d'observation 
positive,  d'expérience  raisonnée  dont  elle  n'aurait  jamais  du 
s'écarter,  en  l'affranchissant  du  joug  des  théories  physiques ,  chi- 
miques ,  si  désastreusement  importées  dans  son  domaine ,  lui 
donnera  les  conditions  d'utilité ,  de  succès  et  d'avenir  qu'elle 
mérite  sous  tous  les  rapports. 

Sans  doute  nous  verrons  encore  des  esprits  hallucinés,  plus 
brillants  que  solides,  vouloir  substituer  le  creuset  de  l'alchimie 
au  cadavre  de  l'anatomiste  ;  torturer  les  faits  pour  trouver  dans  les 
lois  physiques  l'explication  des  phénomènes  vitaux  ;  afficher  la 
folle  prétention  de  ramener  la  science  médicale  aux  tristes  jours  du 
viécanisme  el  de  la.  chimiatrie  I...  Mais  heureusement  le  temps 
des  regrettables  chimères  est  passé  ;  nous  pouvons  actuellement, 
avec  une  'entière  confiance ,  opposer  aux  Arnaud  de  Villeneuve , 
auxRaimond  Lulle,  aux  Agrippa,  aux  Paracclse,  etc.,  modernes, 
les  Andral,  les  Rayer,  les  Bouillaud,  les  Cruveilhier,  et   tant 
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d'autres  bons  observateurs  :  enlrc  de  tels  adversaires  l'issue  du 
combat  no  saurait  plus  êlrc  douteuse. 

Nous  espérons,  du  reste,  avoir  complété  la  démonstration  do 
toutes  ces  conclusions  et  de  celte  importante  vérité  dans  l'ouvrage 
que  nous  venons  de  publier,  connue  un  complément  indispensable 
de  celui-ci,  sous  le  ûlro  JSouvcllc  Doctrvie  médicale  ou  Duclnne 
l>i()lo(jii]Ue. 
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